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о  вліяніи  ехігасѣі  йиіді  гайісів  НеІІеЪогі  ѵігійів  на 
сердце  и  кровообращеніе. 


НеІІеЪогиз  ѵігШз  Ъ.,  зеленый  геллеборъ,  зеленая  чемерица, 
многолѣтнее  раотеніе  сем.  Еапипсиіасеае,  отдѣлъ  НеІІеЬогеае. 
(8у8І.  ші.  Сіазз.  Роіусагрісае,  ог(іо  Е,апипси1асеае,  ТгіЬ.  НеІІеЪо- 
геае  Еікіі.  Вусоіуіеа  (ііаІуреЫа  Ьуроё'упа,  Рат.  Еапипсиіасеае. 
8у8ѣ.  зехиаіе:  Роіуаікігіа  Роіу^упіа  *).  Растетъ  въ  средней  и  юж- 
ной Европѣ  и  въ  Америкѣ.  Цвѣтетъ  въ  мартѣ  и  апрѣлѣ.  Стебель 
отъ  Ѵг  до  Ѵ/2  фута  высотой,  прямой,  цилиндрическій,  вверху  даю- 
щій  2 — 3  вѣтви.  При  основаніи  вѣтвей  и  цвѣтоножки  по  одному 
листу.  Корневые  листья  1 — 3,  выростающіе  изъ  боковыхъ  почекъ 
корневища  послѣ  стебля,  ко  времени  цвѣтенія  еще  неразвитые, 
длинностебельчатые,  лапчатораздѣльные ,  съ  7  — 12  лопастями.  Ло- 
пасти иногда  въ  свою  очередь  дѣлятся  на  2 — 3  части  и,  такимъ 
образомъ,  число  ихъ  достигаетъ  15-ти. 

Отдѣльныя  лопасти  ланцетовидныя,  съуживающіяся  къ  обоимъ 
концамъ,  по  кра,ямъ  остропильчатыя,  сверху  голы,  снизу  морщи- 
нисто-сѣтчаты  и  вдоль  нервовъ  покрыты  короткими  волосками, 
или  же  голы.  Стеблевые  листья,  сидящіе  при  основаніи  вѣтвей, 
меньше  корневыхъ,  лапчато-раздѣльные. 

Цвѣты  одиночные,  сидятъ  на  верхушкѣ  стебля  и  вѣтвей,  зе- 
леные, снабжены  прицвѣтниками.  Чашечка  пятилистная,  около  іѴз 
дюйма  въ  поперечникѣ.  Чашелистики  обратно-яйцевидные,  округ- 
ленные. Лепестки  вѣнчика  9 — 12,  маленькіе,  трубчатые,  искрив- 
ленные, по  краю  вырѣзанные,  желтовато-зеленые,  отпадающіе. 
Тычинки  многочисленныя,  расположенныя  въ  3  ряда  на  конусо- 
образномъ  цвѣтоложѣ.  Нити  тычинокъ  зеленоватыя;  пыльники 


*)  Ботаническое  оппсаніе  заимствовано  главнымъ  образомъ  изъ  соч.  Вегд 
и  8сЬті(іі'а:  1)аг8І;е11ипд  ипй  ВезсЬгеіЬипд  й.  оШсіп.  СгеѵѵасЬйе.  Вй.  IV.  Табл. 
XXIX  і  Ьеір2і§  1863. 
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продолговато-овальные,  грязнобѣлаго  цвѣта,  двухгнѣздные.  Пес- 
тикъ  сложный.  Плодниковъ  большею  частью  3,  продолговато-яйце- 
видныхъ.  Яички  прикрѣплены  въ  2  ряда  по  брюшному  шву,  чи- 
сло ихъ  10 — 12.  Плодъ  коробочка,  широкояйцевидная.  Сѣмя  оваль- 
ное, около  2 "'  длины.  Зародышъ  очень  маленькій,  сидяш;ій  въ 
верхней  части  мясистаго  бѣлка.  Корни  нитевидные,  вѣтвистые, 
до  4"  длины  и  до  Ѵ/і"  толщины;  они  отходятъ  отъ  многогла- 
ваго  корневишіа,  снабженнаго  цилиндрическими,  кольчатыми,  ко- 
ричневаго  цвѣта  вѣтвями,  длиною  около  дюйма.  Цвѣтъ  свѣжаго 
корня  бурый,  высушеннаго — чернобурый.  Въ  поперечномъ  разрѣзѣ 
за  толстой  коркой,  которая  снутри  бѣлаго  цвѣта,  слѣдуетъ  кругъ 
сосудисто-волокнистыхъ  пучковъ  почти  квадратной  формы  и,  на- 
конецъ,  сердцевина.  Вкусъ  корневища  остро-горькій. 

Въ  продажѣ  корневище  НеІІеЬогі  ѵігі(іІ8  часто  смѣшивается  съ 
гаШх  Ѵегаігі  аІЫ,  Асіеае  зрісаѣае,  Айопійіз  ѵегпаііз  и  др.  Отъ 
корня  Ѵегаігі  аІЬі  (Подвысоцкій  гаііх  НеІІеЬогі  ѵігійі»  отли- 
чается тѣмъ,  что  боковые  отростки  цилиндрическаго  корня  первой 
болѣе  толсты  и  коротки,  цвѣта  свѣтлѣе  самаго  корня  и  съ  точеч- 
ными вдавленіями  на  нихъ,  а  у  зеленой  чемерицы  и  самый  ко- 
рень не  настолько  цилиндриченъ  и  боковые  отростки  болѣе  тон- 
кіе,  густо  испещренные  поперечно-полосатыми  вдавленіями  и  цвѣта 
болѣе  чернаго;  у  бѣлой  всѣ  боковые  корни  одинаковой  толщины, 
а  у  зеленой  внутренніе  отъ  корня  отростки  толще  наружныхъ. 
Корень  НеІІеЬогі  підгі  болѣе  палочкообразный.  Въ  поперечномъ 
разрѣзѣ  корешки  черной  чемерицы  желтоваты,  а  зеленой  и  бѣлой 
болѣе  бѣлы.  Кромѣ  того,  корневые  листья  ЯеІІеЪогі  ѵігі(іІ8,  соби- 
раемые вмѣстѣ  съ  корневищемъ,  имѣютъ  края  пильчатые  до  осно- 
ванія,  а  у  НеІІеЬогиз  пі^^ег  лишь  верхняя  часть  листьевъ  пиль- 
чата.  Поперечные  разрѣзы  всѣхъ  видовъ  чемерицы  различны  и 
въ  гистологическомъ  отношеніи. 

Смѣшиваютъ  также  корневище  НеІІеЬогі  ѵігИіз  съ  корневи- 
щами А(іопі(іІ8  ѵегпаііз  и  Асѣѳае  зрісаіае.  Корневище  А(іопі(іІ8  ѵег- 
па1І8  не  кольчато  и  густо  покрыто  боковыми  корнями.  Корневище 
Асѣеае  зрісаіае  имѣетъ  длинные,  боковые  корни  и  древесинный 
слой  звѣздообразенъ,  между  тѣмъ  какъ  у  корневища  НеІІеЬогі  ѵі- 
гі(іІ8  древесинный  слой  не  звѣздообразенъ  и  древесинные  пучки 
отдѣлены  другъ  отъ  друга  посредствомъ  широкихъ  сердцевин- 
ныхъ  лучей  ^^). 

Въ  послѣдніе  годы  съ  НеІІеЬогиз  ѵігійіз  часто  смѣшиваютъ 
Ѵегаігит  ѵігі(іе,  сем.  СоІсЫсасеае,  американское  растеніе,  пріо- 
брѣтшеѳ  большую  извѣстность  послѣ  заявленій  Озё'ооЛ'а  и  Ког- 
\ѵоо(і'а  (въ  Америкѣ)  о  немъ,  какъ  о  сердечномъ  средствѣ.  По  из- 
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■слѣдовавіямъ  проф.  Траппа  подъ  именемъ  Ѵега1:гі  ѵігійіз  въ  про- 
дажѣ  находятся  2  растееія:  Ѵегаігиш  ѵігі(іе  изъ  сем.  СоІсЬісасѳае 
и  какой-то  вицъ  НеІІеЬогі,  повидимому  НеІІеЬогиз  ѵігШів.  Проф. 
Мерклинъ  (Дыбковскі'й  также  нашѳлъ,  что  растеніе,  получен- 
ное изъ  Берлина  подъ  названіемъ  Ѵегаігит  ѵігіде,  имѣетъ  большое 
сходство  съ  НеІІеЬогиз  ѵігіііз  Ь.  Вопросъ  о  различіяхъ  между  кор- 
нями Ѵегаігі  ѵігійіз  и  НеІІеЬогі  ѵігі(іІ8  подробно  разобранъ  въ  ра- 
вотѣ  Саиѵеі 

I. 

Начало  терапевтическаго  примѣненія  корня  геллебора  теряется 
въ  глубокой  древности.  По  нѣкоторымъ  легендарны&гъ  преданіямъ 
открытіе  цѣлебныхъ  свойствъ  его  относится  къ  эпохѣ  похода  Ар- 
гонавтовъ.  Плиній  ')  сообщаетъ  миѳъ  о  пастухѣ  Меіатриз,  ко- 
торый, подмѣтивъ  слабительное  дѣйствіе  геллебора  на  овецъ,  излѣ- 
чилъ  этимъ  средствомъ  безумныхъ  дочерей  царя  Ргоеіиз.  Лѣченіе 
корнемъ  геллебора  въ  древней  Греціи  въ  особенности  было  сильно 
развито  въ  мѣстечкѣ  Апіісуга  ^),  куда  стекалось  множество  боль- 
ныхъ  со  всѣхъ  концовъ  Греціи.  Къ  лѣченію  геллеборомъ  больнаго 
приготовляли  въ  теченіи  7  дней  острой  пищей  и  воздержаніемъ 
отъ  вина.  На  3  и  4  день  давали  рвотныя;  наканунѣ  пріема  гел- 
лебора соблюдалось  полное  воздержаніе  отъ  пищи.  Лѣченіе  сопро- 
вождалось религіозными  обрядами.  Древніе  употребляли  геллеборъ 
при  весьма  различныхъ  заболѣваніяхъ,  но  главнымъ  образомъ 
пользовались  имъ  какъ  слабительнымъ  и  рвотнымъ.  Его  давали 
при  болѣзняхъ  желудочно-кишечнаго  канала,  печени,  матки,  при 
различнаго  рода  водянкахъ,  при  нервныхъ  заболѣваніяхъ,  лихора- 
дочныхъ  болѣзняхъ  и  т.  д.  У  Гиппократа  мы  находимъ  много 
практическихъ  указаній  къ  употрѳбленію  геллебора,  у  него  же  при- 
ведено не  мало  примѣровъ,  указывающихъ  на  опасность  этого  сред- 
ства. Съ  теченіемъ  времени  все  болѣе  и  болѣе  накопляется  указа- 
ній  на  ядовитость  геллебора.  У  Цѳльза  ^*)  мы  еще  находимъ  ука- 
занія  объ  употребленіи  чернаго  геллебора  какъ  слабительнаго.  Кте- 
зій  и  Мнезиѳей  считаютъ  геллеборъ  опаснымъ.  Постепенно  гел- 
леборъ все  болѣе  и  болѣе  оставляется.  Александръ  Тралесскій  ^*) 
еще  отзывается  съ  похвалой  о  черномъ  геллеборѣ.  Разесъ  ^^) 
только  упоминаетъ  о  немъ,  Авиценна  же  отзывается  объ  немъ, 
какъ  обѣ  очень  опасномъ  средствѣ. 

Несмотря  на  широкое  употребленіе  геллебора  въ  древности, 
въ  настоящее  время  неизвѣстно  даже  вполнѣ  точно,  какое  растѳ- 
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ніе  было  въ  ходу  у  древнихъ  подъ  именемъ  геллебора,  Такъ  Діо- 
скоридъ  полагаетъ,  что  Ме1атро(1іит  древнихъ  (названіе  данное 
растенію  въ  честь  пастуха  Ме1атри8'а)  есть  НеІІеЬогиз  пі§'ег.  Другіе 
(Ізгаеі  ^),  8с1іиІ2е  ^*),  думаютъ,  что  подъ  Ме1атро(1іит  слѣдуетъ 
подразумѣвать  бѣлую  чемерицу  Ѵегаігит  аІЪит.  и  что  въ  Апѣі- 
суга  лѣчили  бѣлой  чемерицей.  Сіизіиз,  Миггау,  Наііег.  Наііпетапп  ®) 
полагаютъ,  что  гХлёроро!^  [іёХаС  древнихъ  есть  НеІІеЬогиз  пі§'ег 
Сіиз.  ЗсЬго^:?  же  держится  того  мнѣнія,  что  древніе  употребляли 
НеІІеЬогиз  огіепѣаііз  Ьат. 

Еще  раньше  Візсіюй'  '°)  указывалъ,  что  древніе,  подъ  именемъ 
НеІІеЬогі  пі§^гі,  знали  НеІІеЬогиз  огіепіаіій.  Эти  разнорѣчія  обусло- 
влены отчасти  недостаточно  подробными  описаеіями  геллебора  у 
древнихъ  авторовъ,  отчасти  же  тѣмъ,  что  сохранившіяся  различ- 
ныя  рукописи  одного  и  того  же  автора  не  вполнѣ  сходны  между 
собою.  Сохранившіяся  описанія  геллебора,  одно  Теофраста  Эрезій- 
скаго  и  другое  Діоскорида,  достаточны,  чтобы  узнать  НеІІеЪогиз,. 
но  не  настолько  подробны,  чтобы  по  нимъ  рѣгаить,  о  какомъ  видѣ 
геллебора  идетъ  рѣчь.  ЗсЬгой"  основываетъ  свое  мнѣніе,  что 
еХХё|Зоро?  [іёХа^  древнихъ  есть  НеІІеЬогиа  огіепЫіз.  главнымъ  обра- 
зомъ  на  слѣдующихъ  данныхъ:  1)  въ  древнѣйшей  рукописи  Діос- 
корида  говорится  о  цвѣтахъ  геллебора  аѵ&т)  6ё  ё'и-брсрора,  что  под- 
ходитъ  къ  НеІІеЬогиз  огіепіаііз;  2)  НеІІеЬогиз  огіепіаііз  часто  встрѣ- 
чался  въ  Греціи,  что  видно  изъ  старыхъ  изслѣдованій  Веііопіиз^а 
и  Тоигпе&гі'а  и  изъ  позднѣйшихъ  8іЫ1іогр'а,  тогда  какъ  по  Веі- 
1опіи8'у  НеІІеЬогиз  пі^ег  встрѣчался  рѣдко,  а  по  словамъ  НеШ- 
геісЬ'а,  директора  ботаническаго  сада  въ  Аеинахъ,  НеІІеЬогиз  пі^ег 
въ  Греціи  вовсе  не  встрѣчается.  Впрочемъ  С.  Егааз  (Зупорзіз  йо- 
гае  сіаззісае)  говорить,  что  НеІІеЬогиз  пі§'ег  и  огіепѣаііз  оба  про- 
изростаютъ  въ  Греціи;  3)  наконецъ  опыты  показываютъ,  что  Неі- 
ІеЬогиз  пі^ег  не  дѣйствуетъ  такъ,  какъ  описываютъ  древніе,  и 
наоборотъ,  описаніе  ихъ  вполяѣ  соотвѣтствуетъ  дѣйствію  НеІІеЬогі 
огіепѣаііз. 

Изъ  существующихъ  въ  настоящее  время  въ  продажѣ  видовъ 
НеІІеЬогі  наиболѣе  распространенъ  и  наиболѣе  подходитъ  по  свой- 
ствамъ  къ  НеІІеЬогиз  огіепѣаііз  древнихъ  НеІІеЬогиз  ѵігійіз  Ь.,  изу- 
ченіе  дѣйствія  котораго  на  сердце  и  сосудистую  систему  состав- 
ляетъ  задачу  настоящей  работы.  НеІІеЬогиз  ѵігійіз  по  всей  вѣроят- 
ности  употреблялся  также  уже  въ  древнѣйшія  времена.  На  ядо- 
витость его  указываетъ  еще  настоятельница  монастыря  НіШе^аг- 
йіз,  (Сгеі§;ег  ")  жившая  въ  XII  столѣтіи.  Несомнѣнно.  что  зеленый 
геллеборъ  смѣшивялся  съ  чернымъ  и  этимъ  объясняется  противо- 
рѣчивость  мнѣній  о  дѣйствіи  этихъ  двухъ  растеній.  МаІіЬіоІиз  '^) 


въ  1570  г.  даетъ  описаніѳ  3  видовъ  НеІІеЪогі,  изъ  которыхъ  одинъ 
по  всѣмъ  признакамъ  подходитъ  къ  зеленому  геллебору.  \Ѵе(іе1 1^) 
считаетъ  зеленый  геллеборъ  болѣе  дѣйствитѳльнымъ,  чѣмъ  чер- 
ный. Наііег  въ  1768  г.  и  ВбЬтег  тоже  отзываются  о  зеле- 
номъ  геллеборѣ,  какъ  о  сильнодѣйствующемъ  средствѣ. 

Изученіе  химическаго  состава  различныхъ  видовт.  НеІІеЬогі  и 
экспериментальное  изслѣдованіе  дѣйствія  ихъ  на  животный  орга- 
низмъ  идетъ  быстро  впѳредъ  съ  начала  XIX  столѣтія. 

Въ  прошломъ  столѣтіи  попытки  химическаго  изслѣдованія  были 
«дѣланы  ВоиМис,  ХшШег  и  Неитапп'омъ  (Магшё  '®)  стр.  3). 

Въ  1806  г.  Ѵаидиеііп  извлекъ  изъ  корня  ЕгапШв  8.  Неі- 
іеЬогі  Ыетаііз  нелетучее,  острое,  маслянистое  веп];ество,  краснобу- 
раго  цвѣта  и  изъ  него  извлеченіемъ  спиртомъ,  процѣживаніемъ  и 
отгонкой  спирта  получилъ  новое  тѣло,  кристаллизующееся  въ  бѣ- 
лыя,  прозрачныя  пластинки  и  зернышки,  трудно  растворимое  въ 
водѣ  и  легко  въ  спиртѣ,  безъ  запаха,  остраго  вкуса,  щелочной  ре- 
акціи.  Тѣло  это  Ѵапдиеііп  назвалъ  НеІІеЪогіп  и  считаетъ  его  глав- 
нымъ  дѣйствующимъ  началомъ  НеІІеЪогі  Ьіетаііз.  По  8с1ігой''у,  еще 
ранѣе  Сгіезе  указывалъ  на  ІіеІІеЬогіп,  какъ  на  взщество,  отъ  ко- 
тораго  зависитъ  дѣйствіе  геллеборовъ.  Сгтеііп  приписываетъ 
дѣйствіе  НеІІеЬогі  содержіащейся  въ  немъ  смолѣ,  Гепеиііе  и  Са- 
ргоп  '^)  получили  изъ  корня  НеІІеЬогі  пі§-гі  слѣдующія  вещества: 
1)  летучее  эфирное  масло;  2)  жирное  масло;  3)  смолистое  веще- 
ство; 4)  воскъ;  5)  летучую  кислоту,  6)  горькое  вещество;  7)  сли- 
зистое вещество;  8)  глиноземъ;  9)  галусовокислый  калій  и  кис- 
лый, галусовокислый  кальцій;  10)  амміачную  соль.  Авторы  пола- 
гаютъ,  что  дѣйствіе  гасіісів  НеІІеЪогі  пі^гі  зависитъ  отъ  масла,  со- 
держащаго  кислоту.  Сгеідег  сомнѣвается  въ  правильности  вы- 
вода Гепеиііе  и  Саргоп'а  и  высказываетъ  предположеніе,  что  дѣй- 
ствующее  начало  г.  НеІІеЬогі  пщп  есть  растворимое  въ  водѣ  ор- 
ганическое  основаніе.  Кіе§;е1  нашелъ  въ  гасііх  НеІІеЬогі  пі^гі 
эфирное  масло,  жирное  масло,  горькія  экстрактивныя  вещества, 
бурое  красящее  вещество,  фосфорно-кислыя  соли  калія  и  кальція, 
какое-то  бѣлковое  тѣло  (ѵегЬаПеІей  Еіѵѵеіва)  клѣтчатку  и  воду. 

\У.  Вазиск  ^^),  изслѣдуя  химичесюй  составъ  корня  НеІІеЬогі 
пі^гі  *)  не  нашелъ  въ  немъ  алкалоида,  но  получилъ  кристалли- 
ческое, органическое  тѣло,  трудно  растворимое  въ  водѣ,  легче  въ 
эфирѣ  и  еще  легче  въ  спиртѣ,  горькаго  вкуса,  нелетучее,  разла- 
гающееся при  нагрѣваніи,  не  соединяющееся  ни  съ  кислотами, 


*)  ВсЬгоіТ  полагаетъ,  что  Вазѣіск,  Огйіа  н  ЗсЬаЬеІ  ішѣ.іі[  дѣло  съ  НеІІеЬо- 
тиз  ѴІГІСІІ8,  а  не  съ  НеІІеЬогиз  пщег. 


ни  съ  щелочами,  не  дѣйствующее  на  лакмусъ,  не  осаждаемое 
уксуснокислымъ  свинцомъ,  двухлористой  ртутью  и  іодистымъ  ка- 
ліѳмъ,  при  нагрѣваніи  съ  ѣдкимъ  кали  развивающее  амміакъ.  Вав- 
ііск  называетъ  это  тѣло  геллебориномъ. 

Изслѣдованія  ОгШа  ^з) и ЗсЬаЪеІ  "и  ^^)  имѣютъ  чисто  физіолого- 
токсикологическій  характеръ  и  не  прибавляютъ  ничего  къ  учееію  о 
химизмѣ  геллоборовъ.  ОгШа,  на  основаніи  своихъ  опытовъ  съ  кор- 
немъ  НеІІеЬогі  пі^ті,  пришелъ  къ  слѣдующимъ  главнымъ  заключе- 
ніямъ:  1)  порошокъ  корня,  введенный  подъ  кожу  собакамъ, 
вызываетъ  сильную  рвоту  и  различныя  пораженія  нервной  си- 
стемы, отъ  которыхъ  животныя  погибаютъ;  пораженія  эти  ана- 
логичны вызываемымъ  наркотическими  средствами;  2)  мѣстео& 
дѣйствіе  выражается  легкимъ  воспаленіемъ;  3)  дѣйствіе  бываетъ 
такое  же  при  введеніи  въ  желудокъ,  но  въ  этомъ  случаѣ  оно  на- 
сту паетъ  позднѣе  и  менѣе  интенсивно;  4)  въ  послѣднемъ  случаѣ, 
если  не  препятствовать  рвотѣ,  животное  можетъ  иногда  опра- 
виться; 5)  ядовитое  начало  корня  растворимо  въ  водѣ. 

ВсЬаЬеІ  подъ  руководствомъ  Етгаегі'а  произвелъ  рядъ  опытовъ 
на  животныхъ  съ  воднымъ  и  спиртнымъ  экстрактами  НеІІеЬ  г 
пі^гі.  Онъ  слѣдующимъ  образомъ  описываетъ  картину  отравленія 
геллеборомъ,  наступающую  съ  различной  быстротой  въ  зависимо- 
сти отъ  пути  введѳнія.  Дыханіе  животнаго  становится  болѣе  мед- 
леннымъ  и  затрудненеымъ.  Число  сердечныхъ  сокращеній  умень- 
шается, наступаетъ  рвота,  слюнотеченіе.  Животное  шатается,  по- 
степенно слабѣетъ;  замѣчается  дрожаніе  мышцъ,  сначала  заднихъ 
конечностей,  а  затѣмъ  и  переднихъ.  Дыханіе  и  пульсъ  то  замед- 
лены, то  учащены,  животное  дьтшетъ  при  этомъ  какъ  собака,  ко- 
торой жарко.  Мышечная  слабость  прогрессируетъ  до  того,  что  жи- 
вотное остается  распростертымъ  на  землѣ.  Въ  это  время  рвотныя 
движенія  прекращаются,  являются  конвульсіи  и  наступаетъ  смерть. 
Въ  нѣкоторыхъ  случаяхъ  сердцебіеніе  и  дыханіе  замедляются,  тем- 
пература внутренняя  и  наружная  понижается  и  жизнь  постепенно 
угасаетъ.  Иногда,  особенно  у  птицъ,  ядъ  дѣйствуетъ  слабительно. 
Зрачки  то  съужены,  то  расширены. 

ЗсЬгоі'!'  въ  1859  г.  изслѣдовалъ  НеІІеЬогиз  огіепСаІіз,  ѵігіЛіз 
и  Іоеіііиз.  Онъ  нашелъ,  что  въ  корняхъ  этихъ  растеній  заклю- 
чаются два  дѣйствующія  начала — острое  и  наркотическое.  Кри- 
сталлы, получаемые  изъ  спиртной  и  эфирной  вытяжки,  предста- 
вляютъ  горькое,  наркотическое  начало  геллеборовъ.  Острое  начало 
въ  чистомъ  видѣ  ЗсЬгоЙ"  не  получилъ.  Изъ  опытовъ  на  кроликахъ 
8сЬго1":Г  нашелъ,  что  наркотическое  начало  въ  сочетаніи  съ  ост- 
рымъ  преимущественно  дѣйствуютъ  на  кишечникъ,  увеличивая 


секрецію  его  железъ  и  перистальтику.  Сильный  пріемъ  НеІІеЪогі 
огіепіаіів,  ѵігМіз  и  въ  меньшей  степени  пі§ті  можетъ  вызвать  силь- 
ную рвоту  съ  холероподобнымъ  поносомъ,  но  до  гастроэнтерита 
дѣло  не  доходитъ  (?).  Особенность  отравленія  геллеборами  соста- 
вляетъ  быстрая  утрата  возбудимости  желудочно-кишечнаго  канала 
и  сердца,  наблюдаемая  при  вскрытіи  только-что  умершаго  живот- 
наго.  Явленіе  это  ЗсЬго^і'  объясняетъ  особеннымъ  дѣйствіемъ  Неі- 
ІеЬогі  на  гангліозные  нервные  аппараты.  НеІІеЬогиз  по  ЗсЬгойРу  не- 
справедливо отнесенъ  къ  драстическимъ  средствамъ;  главное  его 
дѣйствіе  наркотическое  на  гангліозные  аппараты  и  энергическое, 
усиливаюп];ее  отдѣленія  желудочно-кишечнаго  канала.  Слабительное 
дѣйствіе  НеІІеЬогі  ііі§ті  крайне  непостоянно;  гораздо  болѣе  постоян- 
но дѣйствіе  НеІІеЬогі  огіепіаіій  и  ѵігіЛіз.  Признавая  НеІІеЬогив  огіеп- 
ѣа1І8  и  ѵігі(іІ8  совершенно  непригодными  слабительными  по  ихъ  дѣй- 
ствію  на  сердце  и  другіе  органы,  ЗсЬгойЕ'  рекомендуетъ  испытать 
мочегонное  дѣйствіе  этихъ  средствъ,  а  также  примѣнять  ихъ  въ  слу- 
чаякъ,  гдѣ  требуется  усиленіе  дѣятельности  печени,  поджелудочной 
железы  и  секреторныхъ  аппаратовъ  кишечника.  ЗсЬгоіГ  совѣтуетъ 
употреблять  только  препараты  НеІІеЬогі  огіепѣаііз  или  близкаго  къ 
нему  НеІІеЬогі  ѵігМіз  и  оставить  НеІІеЪогиз  шё^ег,  какъ  средство  слабое 
и  непостоянное.  Что  касается  до  НеІІеЪогі  &е1;Ш,  то  8сЬго1!Г  совер- 
шенно отрицаетъ  его  терапевтическое  значеніе.  ^оЬп  Соок  ^*) 
ВІ88е1і  и  Ѵоіріпо  указываютъ  на  глистогонныя  свойства  Неііѳ- 
Ьогі  &е1,ійі. 

Въ  1861  году  почти  одновременно  появились  работы  Но1т'а  и 
Дыбковскаго      и  ^'). 

Ноіш  ^®)  изслѣдовалъ  вліяніе  спиртнаго  экстракта  НеІІеЬогі 
ѵігійіз  на  лягушекъ  икроликовъ.  Выводы  его  слѣдуюш,іе:  1)  смерть 
при  отравленіи  ехігас1;о  НеІІеЪогі  ѵігі(іІ8  зависитъ  отъ  паралича 
сердца,  обусловленнаго  дѣйствіемъ  этого  вещества  на  сердечную 
мышцу;  2)  на  второмъ  планѣ  стоитъ  пораженіе  двигательныхъ 
нервовъ;  3)  еп],е  позднѣе  утрачиваютъ  возбудимость  поперечно- 
полосатыя  мышцы;  4)  на  головной  мозгъ  ядъ,  повидимому,  не  влія- 
етъ;  5)  пораженіе  спиннаго  мозга  сомнительно,  такъ  какъ  конвуль- 
сіи  хотя  и  постоянно  наступаютъ,  но  длятся  короткое  время  и 
могутъ  быть  сведены  на  разстройство  сердечной  дѣятѳльности, 
тѣмъ  болѣе,  что  рефлексы  остаются  нормальными. 

Дыбковскій,  подъ  руководствомъ  Е.  В.  Пеликана,  производилъ, 
опыты  какъ  съ  препаратами  Ѵегаігі  ѵігі(іІ8,  такъ  и  НеІІеЬогі  ѵігійіз. 
Работа  произведена  преимуш;ественно  на  лягушкахъ.  Дыбковскій 
нашелъ,  что  Ѵегаігит  ѵігШе  не  заслуживаетъ  названія  специфи- 
ческаго  сердечнаго  средства:  сердце  отравленнаго  имъ  животнаго 


—   8  — 


бьется  нѣсколько  часовъ  и  останавливается  только  послѣ  прекра- 
щенія  произвольныхъ  и  рефлекторныхъ  движеній  и  наконецъ 
останавливается  растянутымъ.  Изъ  опытовъ  съ  настойкой  и  экстрак- 
томъ  *)  НеІІеЪогі  ѵігі(іІ8  авторъ  пришелъ  къ  слѣдующимъ  главнымъ 
заключеніямъ:  1)  при  отравленіи  настойкой  сердце  останавливается 
послѣпрекращенія  произвольныхъ  и  рефлекторныхъ  движеній,  между 
тѣмъ  лягушка,  отравленная  вытяжкой,  при  совершенномъ  параличѣ 
сердца  можетъ  прыгать  какъ  здоровая;  эта  разница  зависитъ  отъ 
того,  что  при  употребленіи  настойки  алкогольный  параличъ  иногда 
является  очень  быстро,  прежде  чѣмъ  ядъ  успѣетъ  подѣйствовать 
на  сердце;  2)  ядъ,  впрыснутый  въ  желудокъ  лягушки,  дѣйствуетъ 
такъ  же  сильно,  какъ  и  введенный  подъ  кожу.  0,01  —  0,04 
^гт.  экстракта,  введенные  въ  желудокъ  или  подъ  кожу,  оста- 
навливаютъ  сердце  чрезъ  6 — 9  мин;  предсердія  останавливаются 
позднѣе  желудочка;  3)  желудочекъ  сердца,  при  всѣхъ  опытахъ 
съ  изслѣд.  ядомъ,  останавливается  сжатымъ,  пустымъ,  блѣднымъ; 
предсердія  же,  напротивъ,  растянутыми  и  переполненными  кровью; 
механическими  раздраженіями  остановившагося  желудочка  нельзя 
по  большей  части  вызвать  его  сокращевій;  4)  число  сердечныхъ 
сокрапіеній  большею  частью  падаетъ  съ  каждой  минутой,  но  въ 
вѣкоторыхъ  случаяхъ,  преимуш,ественно  при  употребленіи  вы- 
тяжки, сначала  бываетъ  ускореніе  движеній  сердца;  5)  переходъ 
къ  совершенному  покою,  какъ  и  при  другихъ  сердечныхъ  ядахъ, 
происходитъ  вдругъ;  6)  въ  первыя  1  —  4  м.  при  отравленіи 
экстрактомъ  и  5  —  15  м.  при  отравленіи  настойкой,  сердечный 
ритмъ  правиленъ,  хотя  энергія  сокращеній  иногда  увеличи- 
вается, потомъ  сокращенія  желудочка  становятся  перистальтич- 
ными,  червеобразными;  за  1  —  2  минуты  до  паралича  нѣкоторыя 
части  желудочка  стоятъ  въ  постоянномъ  сокращеніи,  другія  рас- 
ширяются вслѣдъ  за  расширеніемъ  предсердій  и,  наконецъ,  весь 
желудочекъ  останавливается  пустымъ  и  сжатымъ;  7)  перерѣзка 
блуждаюш;ихъ  нервовъ  не  измѣняетъ  картины  отравленія;  8) 
гальванизація  сердца  останавливаетъ  сердце  до  послѣдней  ми- 
нуты его  сокращеній;  послѣ  паралича  желудочка  гальванизація 
блуждающихъ  нервовъ  прекращаетъ  движенія  предсердій;  воз- 
бужденіе  нервовъ  значительно  замедляетъ  дѣйствіе  яда;  9)  при 
отравленіи  экстрактомъ  произвольныя  движенія  прекраш;аются 
чрезъ  25  минутъ  послѣ  остановки  сердца;  10)  задвія  лимфати- 
ческія  сердца  останавливаются  позже  сердца,  среднимъ  числомъ 


*)  Экстрактъ  былъ  приготовленъ  изъ  спиртной  настойки  выпариваніемъ  ея. 


чрезъ  25  м.  послѣ  введенія  яда;  11)  судорогъ  при  отравленіи 
экстрактомъ  никогда  не  бываетъ. 

Міографическіе  опыты  автора  съ  мышцами  отравленныхъ  ля- 
гушекъ  показали,  что  НеІІеЬогиз  ѵігійіз  уменьшаетъ  силу  мышцъ. 

Сравнивая  НеІІеЬогиз  ѵігМіз  съ  другими  сердечными  ядами, 
авторъ  нашелъ,  что,  еслитахітит  дѣйствія  выразить  черезъ  100, 
то  они  расположатся  въ  слѣдующій  рядъ: 

1)  Прав  апііаг   100 

2)  Спиртный  экстр.  Тап§'1іішае  ѵепеп.  ...  75 

3)  Спиртн.  экстр.  НеІІеЬогі  ѵігіЛ   50 

4)  Дигиталинъ   25 


Въ  1866  году  вышла  диссертація  Лопушинскаго  ^^).  Опыты  на 
лягушкахъ  и  собакахъ  производились  авторомъ  съ  спиртной  на- 
стойкой корня,  съ  спиртной  настойкой  изъ  листьевъ  и  съ  спиртно- 
воднымъ  экстрактомъ  корня,  приготовленнымъ  выпаркой  въ  во- 
дяной банѣ  водянаго  отвара  и  спиртной  настойки,  смѣшанныхъ 
вмѣстѣ. 

Опыты  эти  дали  тѣ  же  результаты,  что  и  изслѣдованія  Дыб- 
ковскаго  и  Пеликана.  Авторъ  заключаетъ,  что  НеІІеЬогиз  ѵігМій 
есть  ядъ,  дѣйствуюп];ій  прямо  на  сердце  и  производяшіій  параличъ 
его.  Сравнивая  препараты  геллебора  онъ  нашелъ,  что  спиртно- 
водный  экстрактъ  дѣйствуетъ  наиболѣе  сильно,  слабѣе  спиртная 
настойка  корня  и  еще  слабѣе  спиртная  настойка  изъ  листьевъ. 
Авторъ  испытывалъ  дѣйствіе  спиртной  настойки  корня  въ  2-хъ 
случаяхъ  ріеиго-рпеитопіае,  въ  1-мъ  случаѣ  сыинаго  тифа,  въ  1-мъ 
случаѣ  туберкулеза  легкихъ,  въ  2-хъ  случаяхъ  остраго  и  въ  2-хъ  слу- 
чаяхъ хроническаго  сочленовнаго  ревматизма.  Онъ  наблюдалъ 
при  употребленіи  Ііпсіигае  гайісіз  НеІІеЬогі  ѵігійіз  (до  24  капель 
въ  сутки)  замедленіе  пульса  и  уменьшеніе  давленія  крови  въ 
артеріяхъ.  Самочувствіе  больныхъ  улучшалось.  Особенно  благо- 
пріятные  результаты  авторъ  получилъ  при  сочленовномъ  ревма- 
тизмѣ,  гдѣ  не  только  наблюдалось  регулирующее  дѣйствіе  средства 
на  сердечную  дѣятельность,  но  и  быстро  уменьшалась  боль  и  опу- 
холь сочлененій. 

Значительный  шагъ  впередъ  въ  изученіи  химическихъ  и  фи- 
зіологическихъ  свойствъ  различныхъ  видовъ  НеІІеЬогиз  (пі^ег, 
ѵігі(іІ8,&е1,ійи8)представляютъ  работы  Магтё^^)  и  Низетапп'а    и  ^<>). 

Магшё  и  Низетапп  выдѣлили  въ  чистомъ  видѣ  главныя  дѣй- 


ствующія  начала  разныхъ  видовъ  геллебора  и  опредѣлили  главный 
физіологическія  особенности  ихъ. 

Въ  виду  важности  этихъ  работъ,  я  позволю  себѣ  привести  по- 
дробнѣе  ихъ  результаты. 

Корни  и  корневые  листья  НеІІеЪогі  пі^гі,  ѵігМіз  и  &еіі(іі  со- 
держать два  нелетучихъ  дѣйствующихъ  начала— глюкозиды 
НеІІеЬогеіп  и  НеІІеЬогіп,  въ  корняхъ  же  НеІІеЪогі  Гое1.ііі,  по  всей 
вѣроятности,  существуетъ  еще  третье  летучее  начало.  НеІІеЬогап 
кристаллизуется  въ  тонкія  прозрачный  иглы,  почти  безцвѣтныя, 
на  воздухѣ  быстро  бѣлѣющія.  Онъ  безъ  запаха,  горькаго  вкуса, 
едва  замѣтной  кислой  реакціи,  легко  растворимъ  въ  водѣ,  хуже 
въ  спиртѣ  и  нерастворимъ  въ  эфирѣ.  Формула  его  026^44^15' 
При  нагрѣваніи  съ  разведенными  кислотами  онъ  распадается  на 
глюкозу  и  НеІІеЬогеш,  формула  котораго  СиН^^О^.  Разложеніе 
этоможетъ  быть  выражено  слѣдующимъ  уравненіемъ: 

^26-^44  ^  15—  С*  ,4^?20  О  3         2  -^12  ^  6* 

НеІІеЪогіп  С^^Н^^О^  образуетъ  блестящія,  бѣлыя  иглы, 
безъ  запаха,  нерастворимъ  въ  холодной  водѣ  и  легко  растворимъ  въ 
спиртѣ  и  хлороформѣ.  Вкусъ  его  спиртнаго  раствора  острожгучій. 
Реакція  нейтральная.  При  кипяченіи  съ  слабыми  кислотами  и  съ  кон- 
центрированнымъ  растворомъ  хлористаго  цинка  онъ  распадается  на 
глюкозу  и  НеІІеЪогезіп  С ^^Н О  ^  по  слѣдующему  уравненію: 

С       ,,0  ,  =  4.Н  ,0+  С       ,,0       С  ,Е  ,^0 

Продукты  разложенія  обоихъ  глюкозидовъ  НеІІеЬогеііп  и  Неііе- 
Ьогезіп  не  вліяютъ  вредно  на  животный  организмъ. 

Масло,  которое  Репеиііе  и  Саргоп  считали  за  дѣйствующее  на- 
чало геллеборовъ,  по  извлеченіи  изъ  него  обоихъ  глюкозидовъ,  пе- 
реносится въ  больгаихъ  дозахъ. 

ЯеІІеЬогеіп,  полученный  отъ  трехъ  видовъ  НеІІеЬогі,  одинаково 
относится  къ  химическимъ  реактивамъ.  но  рѣзко  отличается  по 
дѣйствію  своему  на  животный  организмъ,  смотря  по  тому,  отъ 
какого  вида  НеІІеЬогі  онъ  полученъ.  НеІІеЬогеіп  изъ  корней  НѳИе- 
Ъогі  підгі,  и  по  всей  вѣроятности  и  изъ  корней  НеІІеЬогі  ІоеШі, 
гораздо  слабѣе  дѣйствуетъ,  чѣмъ  геллебореинъ  изъ  НеІІеЪоги» 
ѵігйіз,  Въ  разведенныхъ  водныхъ  растворахъ  геллебореинъ  вса- 
сывается легко,  въ  концентрированныхъ  же  растворахъ  онъ  обла- 
даетъ  мѣстнымъ  раздражающимъ  дѣйствіемъ,  препятствующимъ 
всасыванію.  На  кожу  геллебореинъ  не  вліяетъ,  на  слизистыя  оболоч- 
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кидѣйствуетъ  сильно  раздражающимъ  образомъ;  введевный  въротъ, 
кромѣ  горькаго  вкуса,  вызываетъ  усиленное  слюноотдѣленіе. 

На  слизистую  оболочку  желудочно  -  кишечнаго  канала  онъ 
дѣйствуетъ  также  раздражающимъ  образомъ  и  усиливаетъ  секрецію. 
Почки,  повидимому,  возбуждаются  геллебореиномъ  къ  усиленной 
дѣятельности;  выдѣляютъ  ли  онѣ  резорбированный  ядъ,  не  рѣ- 
шено. 

На  сердце  НеІІеЪогеіп  дѣйствуетъ  совершенно  такъ  же,  какъ 
дигиталинъ,  замедляя  въ  очень  малыхъ  и  повторныхъ  дозахъ  и 
ускоряя  въ  большихъ  и  большею  частью  внезапно  убивая.  Къ 
перерѣзкѣ  ѵа^огит  относится  такъ  же,  какъ  дигиталинъ,  и  какъ 
во  время  замедленія,  такъ  и  во  время  учащенія,  вызываетъ  по- 
вышеніе  артеріальнаго  давленія.  При  объясненіи  этихъ  явленій 
Магшё  придерживается  Веберовской  гипотезы.  Онъ  полагаетъ,  что 
геллебореинъ  одновременно  возбуждаетъ  регуляторные  и  эксцито- 
моторные  аппараты  сердца,  причемъ  сначала  первые  берутъ  пере- 
вѣсъ;  при  дальнѣйшемъ  же  дѣйствіи  они  парализуются  и  высту- 
паетъ  преобладающій  эффектъ  раздраженія  эксцитомоторныхъ  ап- 
паратовъ  и  наконецъ  параличъ  и  ихъ. 

Дѣйствіемъ  на  п.  п.  ѵа^і  объясняетъ  Магшё  и  измѣненія  въ 
дыхательномъ  ритмѣ  подъ  вліяніемъ  геллебореина.  Въ  періодѣ 
раздраженія  п.  п.  уаё'огиш  замѣчается  ускореніе  дыханія,  въ  пе- 
ріодѣ  утомлееія — замедленіе.  На  нервную  систему  НеІІеЬогеіп 
дѣйствуетъ  постепенно  подавляя,  иногда  же  вызываетъ  ко нвульсіи. 
НеІІеЬогіп  менѣе  раздражаетъ  слизистыя  оболочки,  чѣмъ  НеІІеЬогеіп. 
Характеристично  для  геллеборина  дѣйствіе  на  нервную  систему. 
Онъ  вызываетъ  сначала  большую  или  меньшую  степень  возбуж- 
денія,  ускореніе  дыханія,  безпокойство,  конвульсіи,  затѣмъ  на- 
ступаетъ  депрессія,  шаткость  походки,  замедленіе  дыханія  и  серд- 
цебіенія,  затрудненіе  комбинированныхъ  мышечныхъ  движеній, 
пониженіе  возбудимости  чувствительныхъ  нервовъ,  почти  полная 
анэетезія.  Смерть  наступаетъ  отъ  пораженія  головнаго  и  продолго- 
ватаго  мозга.  Опыты  произведены  на  собакахъ,  кроликахъ,  кош- 
кахт,  лягушкахъ  и  голубяхъ. 

Заключенія  Магшё,  во  многомъ  сходныя  съ  выводами  ЗсЬгоІ^а, 
представляютъ  однако  и  нѣкоторыя  отличія.  Такъ,  8сЬгой'  пола- 
галъ,  что  въ  корнѣ  геллеборовъ  заключается  острое  и  наркотиче- 
ское веш;ество,  Магшё  же  нашелъ  два  глюкозида,  оба  обладающіе 
острыми  свойствами,  хотя  въ  разныхъ  степеняхъ.  Далѣе,  по  Магшё 
острые  глюкозиды  геллеборовъ  способны  въ  извѣстныхъ  дозахъ 
вызывать  гастроэнтеритъ,  что  отрицалось  ЗсЬгой'омъ. 

Далѣе,  проф.  Соколовскій       указалъ,  что  геллебореинъ,  по- 
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добно  дигиталину,  вызываетъ  сначала  сокращеніе,  затѣмъ  расши« 
реніе  сосудовъ  тѣла.  Бга§'еіі(іогй'  ^*)  извлекъ  хлороформомъ  изъ 
корней  НеІІеЬогі  ѵігійій  и  пі^гі  вещество,  по  физіологическимъ  свой- 
ствамъ  аналогичное  геллебореину.  'ѴѴіІІіатв  ^^),  работая  съ  своимъ 
аппаратомъ  на  вырѣзанномъ  лягушечьемъ  сердцѣ,  получилъ  слѣ- 
дущія  измѣненія  подъ  вліяніемъ  геллебореина.  Число сердечныхъ  со- 
кращеній  уменьшалось,  отдѣльныя  пульсаціи  усиливались,  причемъ 
однако  абсолютная  сила  сердца  не  увеличивались.  Далѣе,  дѣятель- 
ность  сердца  становилась  неправильной  и  наконецъ  сердце  оста- 
навливалось въ  систолѣ.  РесЬоИег  и  Еейіег  ^^)  въ  своемъ  токсико- 
логическомъ  изслѣдованіи  гай.  НеІІеЬогі  піоті  нашли,  что  пульсъ 
у  кроликовъ  и  собакъ,  отравленныхъ  декоктомъ  изъ  корня  Неіі. 
пі^гі,  ускоряется,  сердцебіенія  становятся  неправильными  и  на- 
конецъ сердце  останавливается  въ  систолѣ. 

Гаікепііеіт  ^^)  пробовалъ  примѣнять  геллебореинъ  какъ  сер- 
дечное средство,  Въ  четырехъ  случаяхъ  дѣйствіе  его  было  быстрое, 
энергичное  и  вполнѣ  похожее  на  дѣйствіе  дигиталина.  Въ  3  слу- 
чаяхъ употребленіе  геллебореина  оказалось  безуспѣшнымъ,  но  въ 
этихъ  случаяхъ  и  йі^іЧаІій  былъ  безсилѳнъ.  Кумулятивнаго  дѣй- 
ствія  авторъ  не  наблюдалъ.  Дозы,  употреблявшіяся  имъ,  были  отъ 
0,04  до  0,1  рго  (ііе  въ  пилюляхъ. 

ѵоп  (Іег  Неійе  ^^)  изъ  опытовъ  надъ  кроликами  и  собаками 
пришелъ  къ  убѣжденію,  что  геллебореинъ  подобно  дигиталину  обла- 
даетъ  кумулятивнымъ  дѣйствіемъ. 

Теперь  перейду  къ  собствен нымъ  изслѣдованіямъ  в ліянія  гасіісіз 
НеІІеЬогі  ѵігійіз  на  сердце  и  сосудистую  систему,  предпринятымъ 
мною  по  предложенію  моего  глубокоуважаемаго  учителя  проф. 
С.  П.  Боткина. 

Изъ  препаратовъ  гайісіз  НеІІеЬогі  ѵігійіа  я  остановился  на  жид- 
кой водной  вытяжкѣ,  какъ  на  препаратѣ  богато мъ  геллебореи- 
номъ  и  почти  не  содержащемъ  гелебореина  и  въ  то  же  время  очень 
удобномъ  для  дозировки. 

Растеніе  я  пріобрѣлъ  отъ  дрогистовъ  Штоля  и  Шмидта,  выпи- 
сываюш,ихъ  его  отъ  ВиНпег'а  (Вгііпп).  Затѣмъ  мною  еще  былъ 
выписанъ  НеІІеЬоги»  ѵігШіз  чрезъ  Русское  Общество  торговли  ап- 
текарск.  товарами  непосредственно  отъ  ВйШгег'а  иСгеЬе  (Вгевсіеп)  и 
полученное  растеніе  оказалось  вполнѣ  тождественнымъ  съ  пер- 
вымъ.  Чтобы  быть  еще  болѣе  гарантированнымъ  отъ  ошибки,  прі- 
обрѣтенное  растеніе  было  показано  мною  проф.  Лешу,  признав- 
шему въ  немъ  НеІІеЬогиз  ѵігісіій.  Ехігасѣит  Пиісіит  гайісіз  НеІІеЬогі 
ѵігііія  былъ  мнѣ  приготовленъ  въ  большомъ  количествѣ  аптѳка- 
ремъ  Юргенсомъ.  Вытяжка  была  приготовлена  двухъ  сортовъ:  1) 
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только  изъ  корней,  2)  изъ  корней  и  корневыхъ  листьевъ.  Почти 
вся  работа  произведена  съ  первымъ  препаратомъ,  такъ  какъ  вто- 
рой, не  отличаясь  по  качеству  дѣйствія,  оказался  дѣйствующимъ 
слабѣе  перваго.  При  приготовленіи  вытяжки  соблюдались  слѣдую- 
щія  правила:  вытяжка  произведена  посредствомъ  перколяціи  во- 
дой безъ  прибавленія  спирта:  далѣе,  выпариваніемъ  концентрація 
ея  доведена  до  того,  чтобы  по  окончаніи  его  и  прибавленіи  307о 
спирта  (для  предохраненія  экстракта  отъ  разложенія)  вѣсъ  ея 
равнялся  вѣсу  употребленнаго  корня. 

Полученный  такнмъ  образомъ  ЕхігасШт  йиійит  гайісів  Неііе- 
Ъогі  ѵігі(іІ8  представлялъ  жидкость  темнокоричневаго  цвѣта,  въ  тон- 
комъ  слоѣ  желтоватую,  остро-горькаго  вкуса,  удѣльнаго  вѣса  1,097. 

П. 

Дѣйствіѳ  ехігасіі  ГІиігіі  гаЛісів  НеІІрЬѳгі  ѵігІДів  на  сердце  и  крово- 
обращеніе  у  холоднокровныхъ  животныхъ. 

Въ  опытахъ  на  лягушкахъ  употреблялись  преимущественно 
Ѵ//^  и  растворы  ехігасіі  І1иі(іі  га(іісІ8  НеІІеЬогі  ѵігійій.  Для 
наблюденія  измѣненій  въ  сердечномъ  ритмѣ  и  характерѣ  сердеч- 
ныхъ  сокращеній  лягушки  прикалывались  къ  пробковой  пластинкѣ 
и  затѣмъ  у  нихъ  обнажалось  сердце  вырѣзаніемъ  костной  части  гру- 
дины безъ  вскрытія  полости  регісагйіі.  Для  предохраненія  сердца 
отъ  высыханія  по  временамъ  на  регіса(ііит  пускалась  капля  фи- 
зіологическаго  раствора  NаС1.  До  начала  опыта  подъ  кожу  бедра 
вкалывалась  игла  Правацевскаго  шприца,  чтобы  во  время  са- 
маго  наблюденія  уколомъ  не  раздражать  животное.  Въ  нѣкото- 
рыхъ  опытахъ  изслѣдуемое  веп];ество  вводилось  не  подъ  кожу,  а 
въ  желудокъ  черезъ  пищеводъ  при  помощ,и  небольшой  стеклян- 
ной трубочки. 

Опыты  производились  какъ  на  нормальныхъ,  такъ  и  на  кура- 
ризованныхъ  лагушкахъ.  Начинался  опытъ  всегда  спустя  нѣ- 
сколько  времени  послѣ  предварительной  операціи,  когда  уже  сер- 
дечныя  сокрап];еаія  становились  правильными  и  равномѣрными. 
Приведу  нѣсколько  примѣровъ  изъ  цѣлаго  ряда  подобныхъ  опы- 
товъ. 


—  и  — 


ОПЫТЪ  I.  с-^ 


Лягушка  оамецъ  средней  величины.  Обнажено  сердце  безъ  вскрытія  регі- 
сагйіі. Впрыснуто 0,2  к.  с.  0,і7о  раствора  сигаге  подъ  кожу  бедра.  Опредѣляется 
число  сердечныхъ  сокращеній  въ  15  секундъ. 


л'-'  .  ■  . 

а  а  л 

.    о     ся  , .    о  "  щ 

р,    к  2і «  >.                                              л    и  о;  " 


ч.  м.       ^  ч.  м. 

2  13    16  2  41  12 

15    16         -^^а-^АО.ІСС  45  12 

17  16                      ^  51  12 

18  16      Впрыснуто  0,1  к.  с.      О/о  54  12 

раств.  Ехіг.  й.  гай.  Неі-  56  12     Сокращенія  правильны  н 

ІеЬ.  ѵіг.  подъ  кожу  бедра.  3   3  12  энергичны. 

6  12 

2^   16  9  12 

25   15  12  13 

27    14  16  13 

29   13  20  13 

31    13  24  13 

34   13  28  13     Сокращенія  вполнѣ  пра- 

36   12  32  13     вильны  и  энергичны. 
38   12  Опытъ  прекращенъ. 


ОПЫТЪ  п. 


Лягушка  самка.  Безъ  сигаге.  Во  всемъ  остальномъ  та  же  постановка,  какъ 
и  въ  I  опытѣ. 


5  1— ( 

о  ра 


К 

и 
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3  ш  о 
я  <ц  « 


а 

<и 
О. 
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ч.  м. 

2  18  14 

20  14 

22  14 

25  13 

29  14 


Впрыснуто  0,1  к.  с.  1% 
раствора  Ехіг.  йиісіі  гасі. 
НеІІеЬ.  ѵіг.  подъ  кожу  бед- 
ра. 


Р5 


а, 

"  и 
о  <и 

о  " 


Ч.  М. 

2  32  15 

35  13 

37  13 

40  13 

43  13 

45  14 

48  14 

53  15 


Сокращенія  энергичны. 
Систолы  стали  длиннѣе. 
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о  М  « 


ч.  м. 

2  56 

14 

3 

13 

4 

12 

7 

12 

Сокращенія  энергичны. 

10 

13 

15 

14 

20 

15 

22 

14 

24 

13 

27 

12 

Какъ  систолы  такъ  и  діа- 

30 

13 

столы   желудочка  стали 

36 

14 

длиннѣе. 

4р 

14 

42 

14 

Еще  впрыснуто  0,1  к.  с. 

44 

14 

17»  раствора  Ехіг,  й.  г. 

45 

13 

НеІІеЬ.  V. 

46 

13 

Жедудочекъ  дольше  не 

О   00  ~ 

о  т 

о«  ^ 

о  ся  я 

н  а>  " 


ч.  м. 

48  13 
50  13 


14 


разслабляется. 
Желудочекъ    во  время 
діастолы  не  вполнѣ  раз- 
слабляется. 

Довольно  энергичныхъ. 
сокращеній  предсердій. 
Желудочекъ  сокращенъ  и 
предсердіямъ  удается  во- 
гнать въ  него  ничтожное 
количество  крови.  За  со- 
кращеніемъ  предсердій 
слѣдуетъ  едва  замѣтное 
сокращеніе  желудочка. 
Предсердія  переполнены. 
Лягушка,  освобожденная, 
скачетъ. 


опытъ  ш. 


Лягушка  самка.  Безъ  сигаге.  Та  же  постановка. 
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ч.  м. 

7  34  12 

38  12 

42  12 

45  12 


50  11 

52  11 

55  11 

58  10 


10 
10 
10 


Впрыснуто  0,2  к.  с.  Ѵ/о 
раств.  Ехіг.  й.  НеІІеЬ.  ѵ. 
подъ  кожу  бедра. 


9  ра 


а 

а, 
ср 

ч.  м. 

8  И 
14 
15 


о  М 

11 

10 


16  11 


Желудочекъ  внезапно 
пришелъ  въ  сокраш,енное 
состояніе  и  не  разслаб- 
ляется. 

Предсердія  продолжаютъ 
сокраш,аться,  но  не  вго- 
няютъ  крови  въ  желудо- 
чекъ. Предсердія  пере- 
полнены кровью. 
Сокращ.  предсердій.  Ля- 
гушка безиокоится. 
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5  '—I  то  г-І 

о.  А  ■ 

аз  й-  63  л  >^ 

о  м  м  <=>  м 

о      ш  .    о  ю 

ч.  м.  ч,  м. 

8  18  11     Сокращ.  предсерд.  8  29  Сокращенія  предсердій 

21  10  прекратились. 

25  4 


ОПЫТЪ  ІУ. 


Лягушка  самецъ.  Та  же  постановка,  но  предварительно  впрыснуто  0,15  к.  е 
0,1°/о  раствора  сигаге  подъ  кожу  бедра. 
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о  о  ш 
Р5  & 


ч.  м. 

3  11 

14 

14 

15 

17 

15 

19 

15 

3  21 

15 

23 

15 

26 

15 

28 

15 

30 

14 

32 

14 

33 

3  34 

14 

36 

14 

38 

13 

40 

13 

42 

13 

43 

12 

45 

12 

47 

11 

48 

11 

50 

11 

51 

11 

о  м  ч 

и  Ш 
О  аа  ГГ 
о  Ю  03 
к  «>  " 
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Впрыснуто  0,2  к.  с.  17о 
раств.  Ехіг.  й.  гай.  Неі- 
ІеЬ.  ѵіг.  подъ  кожу  бед- 
ра. 


ч.  м. 


53  11 


55  10 


Кратковременная 
столпч.  остановка. 


діа- 


По  временамъ  остановки 
сердца  въ  діастолѣ. 


Предсердія  переполнены 


4  4 


и  плохо  опорожняются. 
Желудочекъ  не  ваолнѣ 
разслабляется  во  время 
діастолы. 

Сокращ.  предсердій.  Же- 
лудочекъ остановился  со- 
кращеннымъ.  Сокращенія 
предсердій  уже  не  вгоня- 
ютъ  кровь  въ  желудочекъ. 
Сокращ.  предсердій.  Раз- 
драженіе  зіішз  ѵепоз . 
индукц.  токомъ  (аппа- 
ратъ  Дю  Буа  Репмона, 
1  элементъ  Грене  средней 
величины.  Разстояніе  ме- 
жду сппралями=:80  тт) 
останавлпваетъ  соісраще- 
нія  предсердій,  но  не  вы- 
зываетъ  разслабленія  же- 
лудочка. При  механиче- 
скомъ  раздраженіи  желу- 
дочка иногда  получается 
мѣстное  разслаблеиіе  его 
мускулатуры. 
Остановка  предсердій. 


ОПЫТЪ  V. 


Лягушка  самка  средней  величины.  Та  же  постановка.  Безъ  сигаге. 


1  л 


ч.  м. 

7  36 
37 
38 
40 
42 
44 
46 
47 


48 
50 
52 
54 
56 
58 


ф  « 


12 
12 
12 
12 
12 

12 


12 
11 
10 
11 
10 
9 


о  СЧ 


3 


ч.  м. 


Сокращенія  правильны  и 
энергичны. 


Лягушка  безпокоится. 

Впрыснуто  0,3  к.  с.  1°/о 
раствора  Ехіг.  й.  гай.  Неі- 
ІеЬ.  (Уіг.  подъ  кожу  бедра. 


Сокращенія  желудочка 
очень  энергичны. 


12 
17 


и    д  о 

и:  и 


10 
9 

9,5 
9,5 


10 


Сокраш,.  желудочка  стали 
червеобразными. 

Сильное  безпокойство. 
Систола   предсердіи  за- 
стаетъ    желудочекъ  не 
вполнѣ  разслаблен.  и  же- 
луд.  не  успѣв.  дойти  до 
полнаго  разслабленія. 
Сокращ.  предсердій.  Же- 
лудочекъ болѣе  не  раз- 
слябляется. 
Сокращ.  предсердій. 
Предсердія  перестали  со- 
кращаться. 


Лягушка  сохранила  способность  къ  произвольнымъ  движеніямъ. 


ОПЫТЪ  УІ. 

Лягушка  самка  средней  величины,  лѣтняя.  Безъ  сигаге.  Таже  постановка. 


ё     й-  §     гО  Й- 


ч.  м.  ч.  м. 

10  43     16  И  15 

45  16  2  13 

46  16  4  14 

47  16  10  15 
50     16   Введено  въ  же.іудокъ  чрезъ   14  14 

пищеводъ  около  3  капель   18  13 

Ехіг.  й.  гай.  НеІІеЬ.  ѵіг.       25  13 
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ч.  м. 


ч.  м. 


12  15 


11  32 


36 
40 
45 


30 
40 
45 
52 


13 
11 
12 
12 
11 
12 
13 
16 
16 


1  10 
14 
16 
18 
23 
30 
31 


15 
16 
15 
15 
14 
13 


Сокращенія  желудочка 
прекратились.  Предсердія 
продолж.  сокращаться. 


55     14     Еще  введено  въ  желу-      35     13     Сокращ.  предсерд. 


Въ  контрольныхъ  опытахъ  вмѣсто  раствора  Ехѣгасііі  ііиісіі  га- 
(ІІСІ8  НеІІеЬогі  ѵігМіз  вводился  0,7"/о  растворъ  NаС1.  При  этомъ 
наблюденіе  сердечной  дѣятельности  въ  теченіе  многихъ  часовъ  не 
показало  никакихъ  рѣзкихъ  измѣненій  ея,  кромѣ  незначительнаго 
замедленія,  развивающагося  въ  подобныхъ  опытахъ  очень  посте- 
пенно и  очень  медленно. 

Разсматривая  вышеприведенные  опыты  и  многіе  другіе,  по- 
добные же,  мы  находимъ  въ  нихъ  слѣдующія,  наиболѣе  постоян- 
ныя  измѣненія  въ  сердечной  дѣятельности.  При  дозахъ  менѣе 
0,1  к.  с.  і7о  раствора  Ехігасіі  йиШ  гасіісіз  НеІІеЬогі  ѵігі(іІ8  на- 
блюдалось обыкновенно  кратковременное  уменьшеніе  числа  сер- 
дечныхъ  сокращѳній  съ  увеличеніемъ  энергіи  отдѣльныхъ  сокра- 
щеній.  Измѣненія  эти  скоро  изглаживались.  Дозы  выше  0,1  к.  с. 
Х^/'о  раствора  изслѣдуемаго  вепі;ества  давали  уже  гораздо  болѣе 
рѣзкій  эффектъ. 

Черезъ  нѣсколько  минутъ  поелѣ  введѳнія  подъ  кожу  дозъ  отъ 
0,1  к.  с.  до  0,6  к.  с.  І^о  раствора  наступало  замедленіе  сердеч- 
ныхъ  сокрашіеній.  Систолы  желудочка  ставовились  энергичнѣе  и 
болѣе  продолжительны,  діастолы  тоже  нѣсколько  удлиннялись. 
Желудочекъ  во  время  систолъ  блѣднѣлъ  сильнѣе  и  становился 
меньше,  чѣмъ  до  введенія  изслѣдуемаго  вещества.  Затѣмъ  желу- 
дочекъ начиналъ  не  вполнѣ  разслабляться  во  время  діастолы,  при- 
чемъ  предсердія  переполнялись  скопляющейся  въ  нихъ  кровью. 
Этотъ  періодъ  бывалъ  очень  кратковременнымъ  и  переходилъ  въ 


докъ  столько  же  Ехіг. 
й.  гай.  НеІІеЬ.  ѵ. 


38 
45 
52 


12 

8 
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1  3 
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17 
15 
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полную  остановку  желудочка  въ  сокращенномъ  состояніи.  Сокра- 
щенія  предсердія  продолжались  и  послѣ  остановки  желудочка.  Не- 
рѣдко  періодъ  неполныхъ  разслабленій  желудочка  отсутствовалъ  и 
прямо,  вслѣдъ  за  энергичными  сокращеніями  желудочка^  наступала 
его  остановка,  въ  сжатомъ  состояніи.  Иногда  и  довольно  часто 
остановка  желудочка  бывала  неполной  и,  присматриваясь  къ  нему 
внимательно,  можно  бывало  замѣтить,  что  за  каждымъ,  а  иногда 
за  каждымъ  вторымъ  сокращеніемъ  предсердій  по  блѣдному,  сильно 
уменьшившемуся  желудочку,  пробѣгала  едва  замѣтная  волночка 
сокращенія.  Двумъ  сокращеніямъ  предсердій  какъ  бы  удавалось 
вогнать  въ  желудочекъ  ничтожное  количество  крови,  которое  тот- 
часъ  же  прогонялось  имъ  далѣе  въ  аорты.  Но  чаще  желудочекъ 
оставался  вполнѣ  сокращеннымъ  и  предсердія,  еще  довольно  сильно 
работающія,  не  были  въ  состояніи  вогнать  въ  него  кровь,  пере- 
полнялись сами  кровью,  набухали,  постепенно  слабѣли  и,  нако- 
нецъ,  переставали  сами  сокращаться.  Такова  была  наиболѣе  час- 
тая картина  измѣненій  въ  сердечной  дѣятельности  лягушекъ  при 
отравленіи  изслѣдуемымъ  нами  веществомъ.  Какъ  на  менѣе  по- 
стоянное явленіе  мы  должны  указать   на  червеобразность  сокра- 
щеній  желудочка,  являющуюся  иногда  передъ  полной  его  оста- 
новкой. Иногда  приходилось  наблюдать,  что  сокращенія желудочка 
становились  вдвое  рѣже,  чѣмъ  сокращенія  предсердій,  такъ  что 
на  2  сокращенія  предсердій  приходилось  одно  сокращеніе  желу- 
дочка. Въ  періодѣ  остановки  желудочка  иногда,  въ  то  время  какъ 
большая  часть  желудочка  находилась  въ  сокращенномъ  состоянии, 
часть  желудочка,  прилежащая  къ  перегородкѣ  меясду  предсердіями 
и  желудочкомъ,  еще  нѣсколько  пульсировала.  Прикосновеніе  къ 
чіокращенному  желудочку  иглой  иногда  вызывало  мѣстное  разслаб 
леніе  мускулатуры  его,  выражавшееся  потемаѣніемъ  ея.  Разслаб- 
леніе  это  быстро  смѣнялось  вновь  наступавшимъ  сокращеніемъ. 
Быстрота  развитія  вышеописанныхъ  измѣненій  въ  сердечной  дѣя- 
-тельности  до  нѣкоторой  степени  зависитъ  отъ  величины  дозы.  По- 
стоянство описанныхъ  явленій  отравденія  наблюдалось  нами  при 
введеніи  яда  подъ  кожу;  при  введеніи  же  въ  желудокъ  измѣненія 
въ  сердечной  дѣятельности  наступали  менѣе  постоянно,  позже  и 
требовали  гораздо  большихъ  дозъ.  Полная  остановка  сердца  на- 
ступала во  всѣхъ  случаяхъ  до  пораженія  мускулатуры  тѣла.  Ля- 
гушка съ  вполнѣ  остановившимся  сердцемъ  нерѣдко  могла  пры- 
гать и  самое  развитіе  остановки  сердечныхъ  сокращеній  у  некура- 
ризованныхъ  лягушекъ  сопровождалось  безпокойствомъ  животнаго. 

Кураризація  существенно  не  измѣняла  картины  измѣненій  сер- 
дечной дѣятельности,  вызванныхъ  изслѣдуемымъ  веществомъ. 

2* 
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Итакъ  главный  измѣненія  въ  сердечномъ  ритмѣ  у  лягушекъ 
при  дѣйствіи  Ехігасѣі  ^ІиМі  гайісіз  НеІІеЬогі  ѵігМій  заключаются 
въ  постепенномъ  уменьшеніи  числа  сердечныхъ  сокращеній  и  на- 
конецъ  полной  остановкѣ  желудочка  въ  систолѣ  съ  послѣдующимъ 
постепеннымъ  ослабленіемъ  и  остановкой  сокращеній  предсердій. 
Уменьшеніе  числа  сердечныхъ  сокращеній  можетъ  зависѣть:  I)  отъ 
дѣйствія  изслѣдуемаго  вещества  на  задерживающіе  центры  голов- 
наго  и  продолговатаго  мозга;  2)  отъ  дѣйствія  на  нервно-мышеч- 
ный аппаратъ  самаго  сердца  и,  наконецъ,  3)  оно  можетъ  являться 
вторично,  вслѣдъ  за  измѣненіями  въ  артеріальномъ  давленіи,  вы- 
званными изучаемымъ  веществомъ.  Остановимся  сначала  на  пер- 
вомъ  предположеніи. 

Рѣшить  вопросъ  о  роли  центральной  нервной  системы  въ 
уменьшеніи  числа  сердечныхъ  сокращеній  при  введеніи  Ехѣг. 
гай.  НеІІеЬогі  ѵігійіз  мы  можемъ  только  отчасти,  путемъ  исключе- 
нія,  изолируя  сердце  отъ  нервныхъ  центровъ.  Какъ  извѣстно,  у 
лягушки  единственнымъ  связующимъ  звеномъ  между  центральной 
нервной  системой  и  сердцемъ  служатъ  п.  п.  зутраіЬісо-ѵаёі.  Пе- 
рерѣзая  эти  нервы,  мы  исключаемъ  возможность  дѣйствія  на 
сердце  регуляторныхъ  импульсовъ,  исходящихъ  изъ  центральной 
нервной  системы. 


.  ОПЫТЪ  УП. 


Лягушка  самецъ.  Обнажено  сердце.  Оба  п.  п.  вутраіііісо-ѵаёі  перерѣзаны. 


о  св 

^  О 


ч.  м. 

2  5 
7 


14 
15 
10  14 
12  14 
14  14 
15 


16  14 

20  13 

22  13 

24  18 

26  13 


Впрыснуто  0,2  к.  с  і7о 
растворъ  Ехіг.  і\.  гай. 
Неіі.  ѵіг.  иодъ  кожу  бедра. 


о? 

г 

<и 
Р< 

ч.  м. 

і  36 
40 
42 
46 

49 


55 


с?» 

о  и 
^  О 


13 
12 
13 


12 
6 
5 


Сокращенія  желудочка 
червеобразны. 

Сокращенія  же.ііудочка 
энергичны. 
Сокр.  предсерд.  и 
сокращ.  желудочка. 
Сокраіц.  иредсердій. 
Желудочекъ  остановился 
въ  сокращ.  состояніи. 
Остановка  иредсердій. 
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ОПЫТЪ  УШ. 

Лягушка  самка.  Пережженъ  термокаутеромъ  Пакелена  спинной  мозгъ  подъ 
затылочнымъ  отверстіемъ.  Перерѣзаны  оба  п.  п.  зутраіЬісо-ѵаді.  Обнажено 
сердце  безъ  вскрытія  регісагйіі. 


03  .  а 

ч.  м. 

.2  14  13 
15  13 
18  12 


21'  12 

26  12 

27  12 


29  12 

-32  И 

34  11 

36  11 

39  10 

42  10 


Впрыснуто  0,2  к.  с.  17о 
раств.  Ехіг.  й.  гай.  Неіі.  ѵ. 

подъ  кожу  бедра. 


ей 


О.:: 


га  & 

ч.  ж. 

2  45 
47 

50 


53 
55 
57 


10 
9 
9 


51  10 


52 


10 

9 
9 


Сокраш,.  желудочка  чер- 
веобразны. 

Желудочекъ  "не  вполяѣ 
разслабляется.  Предсер- 
дія  набухли. 

Желудочекъ  пересталъ 
разслабляться  и  принялъ 
характерную  [сокращен- 
ную форму. 
Сокращ.  предсердіГг. 


Какъ  видно  изъ  приведенныхъ  опытовъ,  предварительная  пе- 
рерѣзка  п.  п.  зутраШсо-ѵа^огит  не  мѣняетъ  существенно  картину 
измѣненій  сердечной  дѣятельности  при  отравленіи  Ехіг.  й.  гай. 
НеІІеЬогі  ѵігійіз. 

То  же  самое  наблюдалось  и  въ  опытахъ  съ  предваритѳльнымъ 
разрушеніемъ  головнаго  и  спиннаго  мозга.  Такъ  какъ  эта  операція 
сильно  разстраиваетъ  циркуляцію  крови  и  затрудняетъ  всасыва- 
ніе,  то  въ  опытахъ  этихъ  я  впрыскивалъ  изслѣдуемое  вещество 
прямо  въ  перикардіальный  мѣшокъ. 
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ОПЫТЪ  IX. 


Двѣ  лягушки  самцы.  Обѣимъ  раскаленной  иглой  разрушенъ  го.іовной  іг 
спинной  мозгъ.  Обѣнмъ  обнажено  сердце  вырѣзаніемъ  костной  часиі  грудины. 

Лягушка  №1.  Лягушка  №2, 

контрольная. 


й:  гч 


Время. 

Число 

сокраі 
15  с 

ч.  м. 

о  оі 

1  А 

ОО 

У 

6Ь 

9,0 

38 

9. 

42 

9 

44 

9 

46 

8 

50 

7 

53 

7 

56 

6 

58 

6 

4  4 

6 

10 

5 

12 

5 

16 

5 

Введено  въ  полость  регісаг- 
йіі  0,1  к.  с.  І^/о  раств.  Ехіг. 
й.  гай.  НеІІеЬ.  ѵігійів. 


Еще  введено  въ  полость 
регісагйіі  0,1  к.  с.  17о  рас- 
творъ  ЕхСг.  Неіі. 


Сокращенія  сталп  слабѣе. 
Желудочекъ  блѣденъ. 


в; 

а; 
Ск 

ч.  м. 

3  80 
34 
37 
39 


42 
45 
47 
52 
53 
57 


11 
12 


5  о 


Введено  въ 
гісагсііі  0,1 
раств.  NаС1. 


полость  ре- 
к.  с.  0,60/ 


8 
9 

8,5 

8 

7 

7 

7 


Введено  столько  же  0,6''/о 
раствора  NаС1. 


16 


19 
21 
25 
28 
31 


Сокраш,енія  слабы. 


Опытъ  прекращенъ. 


Сокращенія  прекратились. 
Механ.  раздраж.  можно  вы- 
звать сокр. Желудочекъ  блѣ- 
денъ  и  не  вполнѣ  разслабл. 
Предсердія  наполн.  кровью. 
Найдя,  что  уменьшеніе  числа  сердечныхъ  сокращеній  насту- 
паетъ  подъ  вліяніемъ  изслѣдуемаго  вещества  и  послѣ  изолирова- 
БІя  сердца  отъ  воздѣйствія  центральной  нервной  системы,  мы  еще 
болѣе  убѣждаемся  въ  независимости   этихъ  измѣнеяій  сердечнаго 
ритма  опытами  съ  послѣдоватѳльной  перерѣзкой  п.  п.  зутраіЬісо- 
ѵа^огіш.  Еслибы  въ  наблюдаемомъ  замедленіи  играли  роль  тормо- 
зящіе  импульсы  центральнаго  происхожденія,  то  послѣдовательная 
перерѣзка  п.  п.  зугараІЬісо-ѵа^-огит,  устраняя  эти  импульсы,  дол- 
жна бы  была  вызвать  ускореніе  пульса,  а  между  тѣмъ  это  послѣд- 
нее  не  наблюдается. 
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ОПЫТЪ  X. 

Маленькая  лягушечка  самецъ.  Обнажено  сердце  вырѣзаніемъ  костной  части 
грудины.  Оба  п.  п.  8утра<;Ысо-ѵа§і  отпрепарованы,  но  не  перерѣзаны. 


Число  серд. 
сокращ.  въ 
15  сек. 

Время. 

О  »5 

•  "'5 

я     и  а- 

о       СІ  ^ 

л  'а 

ч.  м. 

ч.  м. 

5  56 

16 

6  .35  15 

58 

16 

38  14 

6 

16 

40  13 

Сокращенія 

2 

16     Впрыснуто   0,2   к.  с. 

і7о     41  10 

червеобразны 

желудочка 

раств.  ЕхЬг.  й.  гай.  НеІІеЬ.  ѵ.  Оба  п.   п.  ѵа^і  перерѣ- 

подъ  кожу  бедра.  заны. 

4  17 

5  16  42  9 

6  16  43  7  Сокращ.  желудочка  и 
8   16  14     сокращеніе   предсердій . 

10  '16  45   13     Сокращ.  предсердій.  Же- 

15   16  лудочекъ  сжатъ,  за  каж- 

18   15  дымъ   вторымъ  сокращ. 

20   16  предсердій  слѣдуетъ  едва 

30   15  замѣтное  сокращен,  же- 

лудочка. Лягушка  безпо- 
коится. 


ОПЫТЪ  XI. 

Лягушка  самецъ  средней  величины.  Та  же  постановка,  что  и  въ  преднду- 
щемъ  опытѣ. 

&  . 


о  Ф 


О  В 

"  Я 

о  о 

Си 

т 

ч.  м. 

ч.  м. 

7  20 

16 

7  35 

17 

БезпокоГіство. 

22 

17 

36 

16 

23 

17 

39 

15 

Безпокойство. 

25 

17 

Впрыснуто  0,4  к.  с.  і/зѴораств. 

42 

15 

Оба  п.  п.  зутраіЬісо- 

Ехіг.  й.  гай.  НеІІеЪ.  ѵіг.  подъ 

43 

15 

ѵа^і  перерѣзаны. 

27 

17 

кожу  бедра. 

44 

15 

Сокращ.  предсердін  и. 

7 

сокращ.  н;елудочка. 

29 

17 

46 

13 

Сокр.  предсерд.  Же- 

31 

17 

лудочекъ  остановился 

33  16 
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И  такъ  въ  уменьшеніи  числа  сердечныхъ  сокращеній  у  лягу- 
шекъ,  при  дѣйствіи  нашего  вещества,  центральная  нервная  система 
не  играетъ  никакой  существенной  роли.  Поэтому  мы  должны  ис- 
кать причины  замедленія  сердечныхъ  сокращеній  въ  измѣненіяхъ 
состоянія  самаго  сердца.  Уменьшеніе  числа  сердечныхъ  сокраще- 
ній  можетъ  зависѣть  отъ  непосредственнаго  вліянія  Ехіг.  йиМі 
гай.  ЯеІІеЬогі  ѵііісіій  на  нервномышечные  аппараты  самаго  сердца, 
но  оно  можетъ  также  быть  и  явленіемъ  послѣдовательнымъ  за  из- 
мѣненіями  въ  артеріальномъ  давленіи.  Какъ  извѣстно,  рядомъ  из- 
слѣдованій  Магеу  ^^),  Іміт^  и  ТЬігу  *°),  ВегоИ'а  Покровскаго, 
КпоП'а  *^),  Навроцкаго  *^),  Чирьева  Цибульскаго  *'^),  Гг.  Ггап- 
ск'а  *^),  и  др.  установлена  связь  между  колебаніями  артеріальнаго 
давленія  и  измѣненіями  сердечнаго  ритма.  Поэтому  мнѣ  было  необ- 
ходимо предварительно  познакомиться  съ  измѣненіями  въ  артері- 
альномъ  давленіи  лягушки  подъ  вліяніемъ  изслѣдуемаго  вещества. 

Съ  цѣлью  измѣрѳнія  артеріальнаго  давленія  въ  лѣвую  аорту 
лягушекъ  вводилась  стеклянная  канюля,  соединявшаяся  резиновой 
трубкой  съ  чувствительнымъ  ртутнымъ  манометромъ.  Соедини- 
тельная трубка  наполнялась  0,7 — 0,6%  растворомъ  ЫаСІ.  Для  пре- 
дупрежденія  перехода  крови  изъ'аортывъ  соединительную  трубку  дав- 
леніе  въ  этой  послѣдней  предварительно  поднималось  на  8 — 10  мм. 

Опыты  эти  производились  лѣтомъ  на  крупныхъ  только-что 
пойманныхъ  лягушкахъ.  Лягушки  кураризовались  для  избѣжанія 
колѳбаній  давленія  при  движеніяхъ  животнаго.  Для  устраненія 
высыханія  сердечная  область  лягушки  покрывалась  кускомъ  про- 
пускной бумаги,  смоченной  физіологическимъ  растворомъ  КаСІ. 

Игла  Правацевскаго  шприца  вкалывалась  подъ  кожу  бедра, 
какъ  и  во  всѣхъ  опытахъ,  до  начала  наблюденія. 

Приведу  нѣсколько  опытовъ. 


опытъ  хп. 

Лягушка  самка,  крупная.  Вирыснуто  0,3  к.  с.  0,іѴо  раствора  сигаге  подъ 
кожу.  Лѣвая  аорта  соединена  съ  манометронъ. 


ра 
ев 


ьО  к;  а, 

«  .  ■-  с=  а 

кСІ  я  о 

ьО  Ф  ев  еч  о  <в  2 

о  о  .  а)  д. 

ш  ?  ш  3  ^ 

00  о 
ч.  м. 

7  13         16  21—23  тт  Нд.  22 

15         16  22-23  22,5 

17         17  23—25  24 

19         17  23-24  23,5 


ч.  м. 

7  22  16  23—24  23,5 

24  16  23—24  23,5 

26  16  23-24  23,5 
Впрыснуто  0,2  к.  с.  і7о  раств.  Ехіг.  й.  гай.  НеІІеЪ.  ѵіг.  подъ  кожу  бедра. 

30  16  24—25  24,5 

32  16  25—26  25,5 

35  15  Я5-26  25,5 


38  Сокращенія  желудочка  ирекратились.  Предсердія  продол- 
жаютъ  пульсировать. 


;  опытъ  хш. 

Лягушка  самецъ.  Та  же  постановка. 


ь«  ф  §  ^  3  « .2 


ч.  м. 


8  2 

10 

27—37  тга. 

29 

3 

10 

27-30 

28,5 

4 

10 

28—30 

29 

5 

10 

28—30 

29 

6 

10 

28-30 

29 

Впрыснуто  0,4  к,  с. 

І^/о 

раств.  Ехіг.  й.  г.  Неіі.  ѵ. 

подъ  кожу  б 

8 

10 

33—37 

35 

9 

10 

34—38 

36 

10 

9 

33—37 

35 

11 

9 

32—36 

34 

12 

9 

32—36 

34 

13 

9 

31—35 

33 

14 

9 

31-35 

33 

15 

8,5 

31—34 

32,5 

16 

9 

27-28 

27,5 

17 

9 

27—29 

28 

18 

9 

27—28 

27,5 

Еще  впрыснуто  0,4  к.  с. 

1%  раствора  Ехіг.  П.  г. 

НеІІ.  ѵіг. 

20 

9 

27—29 

28 

21 

9 

28—31 

29,5 

22 

8,5 

27—29 

28 

бедра. 
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сц 
ч,  ж. 

8  23 
25 
26 
28 


ьв  О) 
о  о 

14  іО 


9 
9 

8,5 
9 


Свернулась  кровь  въ  канюлѣ. 


.3  & 


25—26 
24—25 
23—24 
23-24 


о 


25,5 
24,5 
23,5 
23,5 


ОПЫТЪ  ХІУ. 


Лягушка  самецъ.  Та  же  постановка. 


О. 


ч.  м. 
7 


.2  ^ 
'я 

Й  Ч  о 
О'  Я  ^ 

"=>  5  к 

та 


са 
ев 

«  . 

за  03 

о 


'  8 

18 

29-32 

30,5 

11 

18 

26-29 

27,5 

12 

18 

25-27 

26 

14 

18 

24—27 

25,5 

0,1  к.  с. 

2«/о 

раств.  Ехіг.  П.  гад.  НеІІеЪ. 

ѵіг.  подъ  кожу 

16 

17 

22—24 

23 

17 

17 

24—26 

25 

18 

18 

22—24 

23 

19 

17 

20—22 

21 

еще  0,1 

к.  с. 

27о  раствора. 

22 

16 

19—20 

19,5 

24 

17 

19-21 

20 

25 

17 

19-21 

20 

26 

17 

23—25 

24 

27 

16 

23—25 

24 

28 

16,5 

22—24 

23 

29 

16 

22—23 

22,5 

30 

16 

22—23 

22,5 

32 

17 

20—22 

21 

33 

16 

21—22 

21,5 

34 

16 

22—23 

22,5 

35 

16 

22-25 

23,5 

36 

15,5 

22—24 

23 

37 

16 

22—24 

23 

39 

16 

22—24 

23 

40 

16 

22-23 

22,5 

ч.  м. 

7  55  13  24—25  24,5 
58  14  23—25  24 

8  14  23—25  24 
Еще  впрыснуто  0,1  к.  с.  2%  раствора  подъ  кожу  бедрал 

6  13  23—25  24 

12  12  24—25  24,5 

15  13  27—29  28 

17  12,5  27—29  28 

18  12  27—30  28,5 
20  12,5  27—29  28 
22  13  28— 2Э  28,5 


27  Желудочекъ  сократился  и  болѣе  не  разслабляется. 

Изъ  разсмотрѣнія  приведенныхъ  опытовъ  и  другихъ  подобныхъ 
же  мы  видимъ,  что  обыкновенно  вслѣдъ  за  введеніемъ  подъ  кожу 
лягушекъ  изслѣдуемаго  вещества  начинается  повышеніе  артері- 
альнаго  давленія  и  уменьшеніе  числа  сердечныхъ  сокращеній.  Въ 
однихъ  случаяхъ  это  повышеніе  давленія  держится  до  самой  вне- 
запной остановки  желудочка  въ  систолѣ,  въ  другихъ  же,  оста- 
новкѣ  желудочка  предшествуетъ  небольшое  пониженіе  давленія. 

Найдя,  что  уменьшеніе  числа  сердечныхъ  сокращеній  идетъ 
объ  руку  съ  повышеніемъ  артеріальнаго  давленія,  мы  обязаны 
поставить  себѣ  вопросъ,  не  зависитъ  ли  это  замедленіе  сердцебіе- 
ній  отъ  повышенія  давленія.  такъ  какъ  вышеприведенныя  работы 
указываютъ  на  возможность  возбужденія  нервныхъ  задержива- 
тельныхъ  аппаратовъ  сердца  колебаніями  артеріальнаго  давленія. 
Отвѣтъ  на  этотъ  вопросъ  могли  дать  намъ  опыты  съ  аппаратомъ 
"ѴѴ^і11іат8'а,  въ  которыхъ  мы  изучаемъ  дѣйствіе  вещества  на  вы- 
рѣзанное  сердце,  питаемое  кровью  подъ  постояннымъ  давле- 
ніемъ  *). 

Не  останавливаясь  на  деталяхъ  устройства  этого  аппарата, 
укажу  только  въ  общихъ  чертахъ  на  самое  существенное. 

Аппаратъ  состоитъ  изъ  двухъ  шарообразныхъ  резервуаровъ-во- 
ронокъ,  соединенныхъ  резиновыми  трубками  съ  двумя  колѣнами 
стеклянной-образной  трубки,  третье  колѣно  которой  переходить 
въ  трубку,  содержащую  особый  клапанный  аппаратъ,  позволяю- 


*)  "ѴѴ^іИіатз.  АгсЬ.  і.  ехрегіт.  Раіііоі.  ипсі  Рііагт.  Вй.  XIII  стр.  1. 
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щій  питательной  жидкости  только  вытекать  изъ  резервуаровъ  и 
препятствующій  ей  возвращаться  обратно.  Трубка  эта  соединена 
съ  однимъ  каналомъ  Кронекеровской  канюли,  другой 
9Т0Й  послѣдней  при  посредствѣ  втораго  клапаннаго  аппарата  на- 
ходится въ  соединеніи  съ  одной  стороны  съ  чувствительнымъ 
ртутнымъ  манометромъ  и  съ  другой  стороны  съ  отводной  труб- 
кой, идущей  въ  тотъ  же  резервуаръ,  изъ  котораго  вытекаетъ  пи- 
тательная жидкость.  На  наконечникъ  Кронекеровской  канюли  на- 
дѣвается  вырѣзанное  лягушечье  сердце.  Питательная  жидкость 
течетъ  изъ  резервуара  по  резиновой  трубкѣ  чрезъ  первый  кла- 
панный аппаратъ  и  первый  каналъ  Кронекеровской  канюли  въ 
сердце  лягушки,  сокращеніями  его  жидкость  прогоняется  въ  дру- 
гой каналъ  канюли,  во  второй  клапанный  аппаратъ  и  чрезъ  отво- 
дящую трубку  возвращается  въ  тотъ  же  резервуаръ,  изъ  кото- 
раго вытекла.  Такимъ  образомъ  сердечныя  сокращенія  заставля- 
ютъ  питательную  жидкость  циркулировать  по  вертикальному  кру- 
гу. Въ  одинъ  изъ  резервуаровъ  наливается  чистая  питательная 
смѣсь,  въ  другой  до  того  же  уровня  питательная  смѣсь,  содер- 
жащая изслѣдуемое  вещество.  Пуская  жидкость  то  изъ  одного,  то 
изъ  другаго  резервуара,  мы  по  произволу  питаемъ  сердце  то  чи- 
стой, то  отравленной  питательной  смѣсью.  Уменьшая  просвѣтъ  от- 
водной трубки,  мы  можемъ  достичь  такой  степени  съуженія,  при 
которой  сокращенія  сердца  будутъ  передаваться  манометру  и,  оста- 
вляя во  все  время  опыта  одну  и  ту  же  степень  съуженія  просвѣта 
отводной  трубки,  мы  имѣемъ  возможность  не  только  наблюдать  из- 
мѣненія  въ  ритмѣ  сердечныхъ  сокращеній,  но  и  измѣненія  въ 
силѣ  сокращеній,  выражающіяся  большими  или  меньшими  разма- 
хами  ртути  въ  манометрѣ.  Зажимая  отъ  времени  до  времени  вполнѣ 
отводную  трубку  и  наблюдая  высоту  максимальнаго  поднятія  ртути 
въ  свободномъ  колѣнѣ  манометра,  мы  имѣемъ  возможность  су- 
дить и  о  силѣ,  которую  способно  развить  сердце.  Объ  этомъ  мы 
будемъ  говорить  далѣе,  теперь  же  остановимся  лишь  на  измѣне- 
ніяхъ  въ  ритмѣ.  Сердце  въ  этихъ  опытахъ  приготовлялось  слѣ- 
дующимъ  образомъ.  Разрушивши  или  перерѣзавши  спинной  мозгъ 
у  лягушки  для  достиженія  неподвижности  ея,  вскрывалась  груд- 
ная клѣтка,  перевязывались  полыявены  (двѣ  верхнихъ  и  одна  ниж- 
няя), вводился  наконечникъ  Кронекеровской  канюли  чрезъ  лѣ- 
вую  аорту  въ  полость  желудочка,  послѣ  чего  ЬиІЬаз  аогіае  при- 
вязывался лигатурой  къ  канюлѣ,  далѣе  сердце  вырѣзывалось,  на- 
конечникъ насаживался  на  Кронекеровскую  канюлю  и  черезъ 
сердце  пускалась  питательная  жидкость  и  кромѣ  того  оно  погру- 
жалось въ  тигелекъ  съ  такою  же  питательною  жидкостью.  Отрав- 
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ленная  жидкость  наливалась  во  второй  резервуаръ  и  пропуска- 
лась затѣмъ  черезъ  сердце,  или  же  во  все  время  опыта  сердце 
питалось  чистою  питательною  жидкостью  и  изслѣдуемое  вещество 
прибавлялось  къ  питательной  жидкости  въ  тигелькѣ,  въ  которую 
погружалось  сердце. 

Въ  этихъ  опытахъ  сердце  все  время  питается  жидкостью  подъ 
однимъ  и  тѣмъ  же  давленіемъ  и  слѣдовательно  всѣ  измѣненія 
ритма  могутъ  зависѣть  только  отъ  измѣненій  въ  самомъ  сердцѣ, 
подъ  вліяніемъ  изслѣдуемаго  вещества. 

Приведу  примѣры  опытовъ.  Въ  ХЛ''  мы  встрѣчаемся  съ  осо- 
бенно рельефнымъ  измѣненіемъ  ритма  подъ  вліяніемъ  Ехіг.  йиШі 
гай.  НеІІеЬогі  ѵігі(іІ8. 


Чистая  кровь=емѣсь  1  части  дефіібринированной  телячьей  крови  съ  2  ча- 
стями 0,77о  раствора  NаС1.  Отравленная  кровь  есть  та  же  смѣсь,  но  съ  при- 
бавлевіемъ  на  30  к.  с.  ея  1  кайли  1"/о  раствора  Ехіг.  йиійі  гай.  НеІІеЪогі 
ѴІГІСІІ8.  Высота  уровня  крови  въ  резервуарахъ  надъ  лягутечьимъ  сердцемъ 
равна  18  с.  Лягушечье  сердце  навязано  по  вышеописанному  способу  на  нако- 
нечникъ  Кронекеровской  каюли.  ,, 


ч.  м. 


Сердце  питается  чистой  кровью. 


3  80  12 

33  11 

35  11 

36  11 

38  И 

39  10,5 

40  10 


24—27 
24—27 
24—27 
24—27 
24—28 
24—28 
24—27 
24—27 
24—27 
24—27 
24—27 
24—27 
24—26 
24—26 
24—27 
24—27 
24—26 
24—26 


24 — 27  тт  Н§. 


Пущена  отравленная  кровь. 


41  10 


42  10 

44  10 

45  10 
48  10 
51  10 

53  10 

54  10 
57  10 

4  10 


Пущена  отравленная  кровь.  (На 
30  к.  с.  3  к.  10/0  раств.  Ехіг. 
й.  г.  НеІІеЬ.  V."). 


Пущена  чистая  кровь. 


2  10 

3  10 


~  30  — 


о  м  и: 

5  2  §  й 

ч.  м. 

6  7  9 
9  6 

11  6 

13  6 


^  5  м 
о  §  2 


24—26 
24—26 
24—26 
24-25 


ОПЫТЪ  ХУІ. 

Сердце  крупной  лягушки  навязано  на  наконечникъ  Кронекеровской  канюли. 
Сердце  все  время  питается  смѣсью  1  ч.  дефибр.  телячьей  крови  съ  2  ч.  фпзіо- 
іогическаго  раствора  NаС1.  Давленіе  18  с.  кровянаго  столба. 


в;  о 
ч.  м. 


3  49  13  18—26  тт  Ну.         Сердце  погружено  въ  тигелекъ 

51  14  18—26  съ  чистой  питательной  смѣсью. 

52  14  18—26 

54  13  18—26 

55  13  18—26 

56  13  18—24 

58  12  18—26  Сердце  погружено  въ  тигелекъ 

59  12  20—22  содерж.  на  10  к.  с.  сыѣси  0,1  к. 

4  13  18—24  с.     7о  раств.  Ехіг.  й.  г.  Неі.  ѵ. 
1  12  20-26 

3  12  20—24 

5  11  20—24 

6  12  20—24  Сердце  погружено  въ  чистую 
3  12  20—24                     питат.  смѣсь. 

11  12  20—24 

13  12  20—24 

15  12  20—24                    Сердце  погружено  въ  отравл. 

17  12  20—26  цитат,  смѣсь. 

18  11  20-26 


Ограничиваюсь  здѣсь  приведеніемъ  только  двухъ  примѣровъ, 
такъ  какъ  далѣе  намъ  придется  привести  опыты,  поставленные  съ 
другою  цѣлью,  но  въ  которыхъ  тоже  ясно  выступало  уменьшеніе 
числа  сердечныхъ  сокращеній  подъ  вліяніемъ  нашего  средства. 


сЗ  и 

(В  (Ч 

ч  со 

о  гв 
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Итакъ  мы  видимъ,  что  и  при  исключеніи  колебаній  давленія, 
обусловленнаго  причинами  внѣ  сердца  лежащими,  всетаки  насту- 
паетъ  уменьшеніе  числа  сердечныхъ  сокращеній  при  дѣйствіи  на 
сердце  изслѣдуемаго  вещества. 

Задачей  дальнѣйшаго  изслѣдованія  должно  быть  рѣшеніе  во- 
проса, зависитъ  ли  это  замедленіе  сердечныхъ  сокращеній:  1)  отъ 
возбужденія  задерживающихъ  нервныхъ  апоаратовъ,  заложенныхъ 
въ  сердцѣ,  2)  отъ  угнетенія  эксцитомоторныхъ  узловъ,  3)  или  отъ 
дѣйствія  на  самую  сердечную  мышцу.  Мы  можемъ  до  нѣкоторой 
степени  исключить  возбужденіе  сердечно-задерживающихъ  аппа- 
ратовъ,  отравляя  лягушекъ  атропиномъ.  Взгляды  различныхъ  фи- 
зіологовъ  на  дѣйствіе  атропина  на  сердечные  регуляторные  аппа- 
раты, какъ  извѣстно,  не  вполнѣ  согласны  между  собой.  Одни 
(ВегоИ  *^),  Чирьевъ  **)  полагаютъ,  что  атропинъ  парализуетъ 
периферическія  окончанія  уаё'огит  подобно  сигаге,  парализую- 
щему окончанія  двигательныхъ  нервовъ ;  другіе  (8сЬ.тіе(іеЬег§' 
принимаютъ  параличъ  гангліознаго  задерживающаго  аппарата 
сердца.  Но  во  всякомъ  случаѣ  атропинъ  парализуетъ  если  не 
весь,  то  значительную  часть  сердечно-задерживающаго  аппарата. 

Перейдемъ  къ'  опытамъ. 


Лягушка  самка.  Обнажено  сердце  вырѣзаніемъ  костной  части  грудины. 
Вколота  игла  шприца  подъ  кожу  бедра. 


ОПЫТЪ  ХУП. 


ч.  м. 


2    5  13 

10  13 

14  13 

18  16 

20  16 

22  16 

26  16 

29  16 

32  16 

35  16 

37  15 

40  14 

43  14 


Впрыснуто  0,0003  Аігоріпі  зиіі.  подъ  кожу  бедра. 


Впрыснуто  ОД  к.  с.  17о  раств.  Ехіг.  й.  г.  НеІІеЬ.  уіг. 


Систолы  желудочка  стали  длпннѣе. 
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Сокращ.  предсердій.  Желудочекъ  сокращенъ.  За  каж- 
дымъ  сокращ.  предсердій  слѣдуетъ  едва  замѣтная  волна 
сокращ.  желудочка. 

Сокращ.  предсердій  и  едва  замѣтн.  сокращ.  желудочка. 
Лягушка  безпокоится. 


ОПЫТЪ  ХУШ. 
Лягушка  самецъ.  Та  же  постановка,  что  к  въ  XVII, 


2    о  - 

О)  о  м 
Ол      13  о 

ч.  м. 

2  10  16 

12  16 

14  15  Впрыснуто  0,0003  Аігоріпі  зиіі,  подъ  кожу  бедра. 

18  18 

22  17 

25  18 

Впрыснуто  0,1  к.  с.  17о  раствора  Ех1;г.  П.  гасі.  НеІІеЪ.  ѵіг.  подъ  кожу 
бедра. 

.33  16 

37  16 

40  15 

45  15 

53  15 


3       15  Сокращ.  предсердій  н  7  слабыхъ  сокращ.  желудочка. 

Желудочекъ  вполнѣ  не  разслабляется. 
5     9  Сокращ.  предсердіи  и  столько  же  очень  слабыхъ  сокра- 

щеній  сжатаго  желудочка. 
22     5  Сокращенія  предсердій. 

22  Остановка  предсердій. 


о  и  Э 
о  к 

а  ^ « 2 


ч.  м. 

2  48 

13,5 

56 

14 

3 

14 

4 

13 

10 

12 

14 

15  . 

20 

13 

—  33  — 


Такимъ  образомъ  предварительная  атропинизація  существенно 
не  измѣняѳтъ  картину  измѣненій  сердечной  дѣятельности.  Сдѣдо- 
вательно  въ  замедленіи  сердечныхъ  сокращеній  у  лягушекъ  воз- 
бужденіе  сердечно- задерживательныхъ  нервныхъ  аппаратовъ  не 
играетъ  исключительной  роли.  До  нѣкоторой  степени  этотъ  ре- 
зультатъ  можно  было  ожидать  а  ргіогі.  Какъ  извѣстно,  раздра- 
женіе  п.  йушраіЫсо-ѵа^і,  зіпиз  ѵепозиз  у  лягупіки  вызываетъ 
или  удлинненіе  діастолическаго  разслаблѳнія  сердца  или  полную 
остановку  въ  діастолѣ;  у  отравленныхъ  же  нашимъ  веществомъ 
лягушекъ  въ  началѣ,  дѣйствительно,  иногда  наблюдаются  діасто- 
лическія  остановки,  но  въ  теченіи  развитія  отравленія,  при  наи- 
болѣе  выраженномъ  замедленіи,  особенно  усиливаются  систо- 
лы, желудочекъ  энергично  сокращается,  разслабляется  не  впол- 
нѣ  и  наконецъ  останавливается  въ  сильно  сокращенномъ  состо- 
яніи. 

Исключивъ  до  нѣкоторой  степени  сердечно-задерживающіе  аппа- 
раты;, мы  останавливаемся  передъ  слѣдующей  дилеммой:  умень- 
шеніе  числа  сердечныхъ  сокращеній  можетъ  зависѣть  отъ  угне- 
тенія  эксцитомоторныхъ  сердечныхъ  ганглій,  или  отъ  пониженія 
возбудимости  сердечной  мышцы,  или  наконецъ  отъ  той  и  другой 
причины  вмѣстѣ.  Попробуемъ,  насколько  возможно,  подойти  къ  рѣ- 
шенію  этого  вопроса. 

Въ  нижней  части  желудочка  лягушечьяго  сердца  до  настоя- 
щаго  времени  большей  частью  изслѣдователей  не  найдено  нерв- 
ныхъ узловъ.  Навязавъ  на  Кронекеровскую  канюлю  аппарата 
\ѴіШат8'а  верхушку  желудочка  и  питая  ее  пропусканіемъ  чрезт  нее 
питательной  жидкости,  мы  можемъ  ритмическими  раздраженіями 
индукціоннымъ  токомъ  вызывать  сокращеніе  этой  верхушки.  Чѣмъ 
выше  возбудимость  сердечной  мышцы,  тѣмъ  слабѣе  понадобятся 
токи  и  наоборотъ  *). 

Опредѣляя  силу  тока  потребную  для  вызыванія  сокращеній 
въ  отрѣзанной  верхушкѣ  сердца,  мы  имѣемъ  возможность  судить 
о  состояніи  возбудимости  сердечной  мышцы. 

Опыты  ставились  мною  слѣдующимъ  образомъ.  Кронекеров- 
ская  канюля,  на  которую  была  навязана  отрѣзанная  верхушка 
лягушечьяго  сердца,  соединялась  съ  проводникомъ  одного  изъ 
полюсовъ  вторичной  спирали  саннаго  аппарата  Дю-Буа-Реймона 


*)  Прекрасно  разработанная  методика  этихъ  опытовъ  находится  въ  дис- 
сертаціи  В.  [П.  ДоброклонскаіО  „О  физіологііческомъ  п  терапевтпческомъ 
дѣйствіп  Ехігасіі  йиійі  Сггіпйеііае  гоЬизІае  на  сердце  п  кровообращеніе. 
1886  года. 

3 
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(при  1  элементѣ  Грене  средней  величины),  Проводникъ,  идущій 
отъ  другаго  полюса  вторичной  спирали,  оканчивался  мишурной 
нитью,  прикасавшейся  къ  сердцу.  Въ  цѣпь  былъ  введенъ  метро- 
номъ,  маятникъ  котораго  при  каждомъ  колебаніи  то  замыкалъ,  то 
размыкалъ  цѣпь.  Опредѣляя  наибольшее  разстбяніе  между  спира- 
лями, при  которомъ  каждое  размыканіе  вызывало  сокращеніе  сердца, 
я  могъ  наблюдать  колебанія  въ  возбудимости  сердечной  мышцы 
при  пропусканіи  чрезъ  верхушку  чистой  питательной  жидкости  и 
отравленной  Ехігасіо  й.  гай.  НеІІеЬогі  ѵігШз. 


Верхушка  желудочка  лягушечьяго  сердца  навязана  на  наконечникъ  Кро- 
некеровской  канюли  аппарата  ЛѴі1Ііат5'а.  Чрезъ  сердце  пропускается  пита- 
тельная жидкость,  состоящая  пзъ  1  ч.  дефпбрігапрованнон  телячьей  крови  съ 
2  частями  0,б7о  раствора  КаСІ.  Сокращенія  верхушки  вызываются  размыка- 
ніями  метрономомъ  тока  вторичной  спирали  саннаго  аппарата  Ви-Боіз- 
Кеутопй'а  (44  размыканія  въ  минуту).  Опредѣляется  тахітит  разстоянія 
между  спира.іямп,  при  которомъ  каждому  размыканію  соотвѣтствуетъ  сокра- 
щеніе. 


ОПЫТЪ  XIX. 


ч.  м. 


ч.  м. 


4  48 


5 


49 
50 
51 
52 
53 
54 
55 
57 
59 


2 
3 
4 
6 


75 
79 
83 
88 
88 
88 
88 
86 
82 
81 
77 
83 


75  тт. 
75 


Верхушка  питается  чи- 
стой питательной  смѣсью. 
Пуш,ена  отравл.  смѣсь,  со- 
держащая на  30  к.  с.  1 
каплю  '/2  "/о  раствора 
Ехѣг.  Н.  гай.  НеІІеЬ.  ѵіг. 


Пущена  чистая  питатель- 
ная смѣсь. 


Пущена 
сиѣсь. 


отравленная 


5  7 
8 
10 
12 
13 
14 
15 
16 
17 
19 
20 
21 
22 
24 
26 


86 
80 
80 
87 
87 
87 
87 
86 
86 
82 
82 
80 
81 
82 
78 


Пущена  чистая 
смѣсь. 
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ОПЫТЪ  XX. 

Та  же  постановка,  что  п  въ  XIX.  Отравленная  смѣсь  содержитъ  на  40  к. 
.:С.  1  каплю      7о  раств.  Ехіг.  йиісіі  гаі.  НеІІеЬогі  ѵіг. 


.2  К  . 

И  в  й 

Й  "  ^ 

^  Э  Е 


.2  ё 

мен 

Ч  "  3 

^      со   Йч  ^ 

Р5  *^  а 


ч.  м. 

ч.  ж. 

6  50 

63 

Пущена  чистая  питатель-      7  17 

66 

52 

64 

ная  смѣсь.  18 

62 

54 

60 

20 

60 

55 

61 

Пущена  отравл.  смѣсь.  22 

61 

57 

60 

24 

63 

59 

65 

26 

58 

7 

71 

28 

57 

2 

73 

30 

65 

4 

70 

34 

67 

9 

66 

36 

67 

10. 

67 

38 

63 

12 

65 

40 

62 

14 

63 

42 

68 

16 

65 

43 

65 

Пущена  чистая  смѣсь. 


Пущена  отравл.  смѣсь. 


ОПЫТЪ  XXI. 

Та  же  постановка,  что  и  въ  XIX  и  XX.  40  размыканій  въ  минуту.  Высота 
•уровня  питательной  жидкости  въ  резервуарахъ  надъ  сердцемъ—  18  с.  Чистая 
питательная  смѣсь  состоитъ  изъ  1  части  дефибринпров.  телячьей  крови  и  2 
частей  0,6о/о  раствора  NаСI.  Отравленная  смѣсь  содержитъ  на  40  к.  с.  1  каплю 
Ѵз^/о  раствора  Ехіг.  Щ.  г.  Неіі.  ѵіг. 

.2  а  .2  я 

ЯКа  "ра  я 

м.  ч.  ы. 

2  17  83  тт.   Пущена  чистая  смѣсь.  2  32  85 

20  89  34  84 

23  86  36  85 

25  84  38  86 

27  82  40  91 

29  83  42  88 

30  83  Пущена  отравл.  смѣсь.  44  88 


3* 
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«  і=Г  <»  "  <й 

^    ^  3  -о, 

ч.  м.  ч.  м. 

46  87  45  84   Подбавлена  еще  1  капля 

48  86  48  84   'АѴо  раств.  Ехіг.  Неіі.  ѵ. 

50  87  50  86 

52  85  52  85 

54  88  54  84   Желудочекъ  меньше  рас- 

56  88  56  85   тягивается  кровью  и  сла- 

59  87  58  84   бѣе  сокращается. 

3   2  86  4  86   Сокращ.  едва  замѣтны. 

4  84  2  83 

7  85  4  86 

9  88  6  84 

12  87  10  86 

14  85  12  83 

17  85  14  85 

21  84  16  81 

26  82  22  69 

34  85  24  58 

40  85  Опытъ  прекращенъ. 

Изъ  этихъ  опытовъ  видно,  что  возбудимость  сердечной  мышцы 
при  дѣйствіи  малыхъ  дозъ  изслѣдуемаго  вещества  повышается, 
уже  болѣе  слабые  токи  вызываютъ  сердечныя  сокращенія.  Это 
повышеніе  возбудимости  держится  довольно  долго  и  только  за- 
тѣмъ  начинаетъ  падать.  При  болѣе  значительныхъ  дозахъ  періодъ 
повышенія  возбудимости  тоже  наблюдается  и  затѣмъ,  нѣсколько 
скорѣе,  чѣмъ  въ  первомъ  случаѣ,  переходить  въ  пониженіе.  Осно- 
вываясь на  этихъ  опытахъ,  мнѣ  кажется,  мы  можемъ  сдѣлать 
слѣдующее  предположеніе  о  причинахъ  уменьшенія  числа  сердеч- 
ныхъ  сокращеній  и  наступающей  затѣмъ  систолической  остановки 
желудочка.  Ненормально  возбудимая  сердечная  мышца  на  всякій 
импульсъ,  исходящій  изъ  эксцитомоторныхъ  узловъ,  отвѣчаѳтъ 
энергическими  и  продолжительными  сокращеніями  и  наконецъ 
вполнѣ  останавливается  въ  сокращенномъ  состояніи.  Такимъ  обра- 
зомъ  причиною  замедленія  сокращеній  является  увеличивающаяся 
продолжительность  сокращеній  чрезмѣрно  возбудимой  мышцы. 

Дѣятельность  эксцитомоторныхъ  ганглій  при  этомъ,  вѣроятно 
значительно  не  увеличена,  а  даже  при  извѣстной  степени  отрав- 
ленія  слабѣе  нормальной;  послѣ  же  остановки  желудочка  они  быстра 
парализуются  и  сердце  вполнѣ  утрачиваетъ  возбудимость.  Являю- 
щіяся  иногда  въ  началѣ  отравленія  кратковременный  діастоличе- 
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скія  остановки  вѣроятно  зависятъ  отъ  нѣкотораго  повышенія  воз- 
будимости и  тормозящихъ  нервныхъ  аппаратовъ,  но  этотъ  моментъ 
при  дѣйствіи  нашего  вещества  обыкновенно  не  имѣетъ  существен- 
наго  значенія  въ  уменьшеніи  числа  сердечныхъ  сокращеній,  ибо, 
какъ  мы  видѣли  выше,  устраненіе  его  не  измѣняетъ  существенно 
картину  отравленія  и  даже,  какъ  замѣтилъ  Дыбковскій,  возбужде- 
ніе  бродящихъ  нервовъ  замедляетъ  дѣйствіе  яда.  Обстоятельство 
это  говорить  также  въ  пользу  приведеннаго  объясненія  замедле- 
нія  и  остановки  сердца.  Съ  цѣлью  изслѣдованія  состоянія  возбу- 
димости периферическихъ  и  центральныхъ  сердѳчнозадерживаю- 
щихъ  нервныхъ  аппаратовъ  нами  былъ  произведенъ  рядъ  опы- 
товъ,  къ  которымъ  мы  теперь  и  перейдемъ.  Въ  этихъ  опытахъ 
опредѣлялась  минимальная  сила  тока,  при  которой  раздраженіе 
периферическаго  или  центральнаго  конца  п.  зутраѣііісо-ѵаё'!  (при 
цѣлости  другаго  ѵа§'і)  или  зіпиз  ѵепозі  останавливаетъ  сердце.  При- 
веду сначала  опыты  съ  раздраженіемъ  периферическаго  конца 
ѵа^і :  и  8іпи8  ѵепозі. 

Въ  этихъ  опытахъ  наичаще  для  раздраженія  брался  правый 
п.  зушраіЬісо-ѵа^иа,  который,  по  изслѣдованію  проф.  Тарханова  *^), 
по  крайней  мѣрѣ,  у  зеленыхъ  лягушекъ,  и  по  изслѣдованію 
Мазоизіп,  Апіоіп^  и  Тгіріѳг  у  теплокровныхъ,  бываетъ  сильнѣе  лѣ- 
ваго. 


ОПЫТЪ  XXII. 

Лягушка  самка.  Безъ  сигаге.  Обнажено  сердце.  N.  зутраЛісо-ѵаёий  йех. 
отпрепарованъ  и  перерѣзанъ.  Раздражается  периферпяескій  конецъ  п.  «утр.- 
таді  индукціонньшъ  токомъ  соннаго  аппарата  Ои-ВоІ8-Кеутоц(і'а  при  1  эле- 
ментѣ  Грене.  Опредѣляется  тіштит  тока,  останавливающаго  сердце. 

й: 

Р. «  . 

«      о  I  " 

ед^  ^  « 
ч.  м. 

1  31  13 
82  13 

34  13 

35  Остан.  Раздраженія  при  разст.  между  спиралями=85  тт. 

36  13 

Впрыснуто  подъ  кожу  бедра  0,2  к.  с.  1''/о  раствора  Ехіг.  П.  гай.  НеІІеЬ. 
тігійіз. 
38  13 
40  13 
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ч.  м. 


42     13     Лягушка  безпокоится. 
50  12 

52  11 

53  11     Систолы  желудочка  стали  длиннѣе. 

54  Остановка  при  р=90  шт. 

55  11 

56  12 
58  11 

11 

1  Остановка  при  р=100  тш. 

2  10 

3  Желудочекъ  принялъ  характерную  сокращенную  форму.  Пред- 
сердія  продолжаютъ  сокращаться. 

Раздраженіе  п.  ѵа§і  при  р=100  тт.  останавливаетъ  сокращенія  предсердій. 


опытъ  ххш. 


Лягушка  самецъ.  Оба  п.  п.  8утра11іісо-ѵа§і  отпрепарованы  и  перерѣзаны. 
0,2  к.  с.  0,17о  сигаге  подъ  кожу  спины.  Опредѣляется  минимальная  спла  тока, 
способная  остановить  сердце  при  раздраженіи  віпозиз  ѵепозиз. 


ч.  м. 

2  45 
50 
51 

54 
55 
57 
59 

3  1 
2 
4 
5 
6 
8 
9 

10 
12 


РнМ  . 

о  ф 
—  но 

3 

о 


12 
12 


12 
12 
12 
11 

И 
10 


Остановка  при  р=80  тт. 
Раздраж.  8Іпи8  ѵеповиз. 

Впрыснуто  0,2  к.  с.  17о 
раств.  Ехіг.  іі.  гай.  Неіі. 
ѵіг.  подъ  кожу  бедра. 
Остановка  при  р=:75  тт. 


Остановка  при  р=96  тт. 

Остановка  при  р=100  тт. 
Остан.  при  р=:100  тт. 


о  О 


ч.  м. 

3  14 

8 

16 

7 

20 

8 

21 

23 

8 

25 

7 

27 

6 

29 

31 

6 

33 

6 

36 

5 

37 

38 

6 

40 

6 

44 

45 

5 

Желудочекъ  сильно  сокр. 
и  плохо  разслабдяется. 
Остан.  при  р=8о  тт. 
Еще  впрыснуто  0,1  к.  с. 
1%  раств.  Ех1:г.  гасі.. 
НеІІеЬ.  ѵіг. 

Остан.  при  р— 85  тш. 


Остан.  при  р=88. 


Остан.  при  р=:90. 


ОПЫТЪ  ХХІУ. 


Лягушка  самецъ.  Обнажено  сердце  безъ  вскрытія  регісагсііі.  Подъ  лѣьый 
ѵа§из  подведенъ  электродъ  Людвпга.  Опредѣляется  шіпігаит  тока,  раздраже- 
ніе  которымъ  п.  8утраЫіісо-ѵа§і  останавливаетъ  сердце. 


Число  серд. 
сокращ.  въ 
15  сек. 

ело  серд. 
юкращ. 

г 

Время. 

га  ^ 

ч.  м. 

ч,  м. 

о  с 
о  О 

13 

3  40 

11 

о 
о 

13 

42 

11 

І.Ѵ 

13 

43 

іі 

Остановка  при  р=108  тт. 

44 

10 

1  о 

13 

46 

10 

13 

48 

10 

Остановка  при  р=108  тт. 

49 

16 

Впрыснуто  0,2  к.  с.  1°/° 

54 

10 

18 

13 

раств.  Ех1;г.  Я.  гай.  НеІІеЬ. 

56 

10 

20 

13 

ѵіг. 

58 

10 

22 

12 

4 

9 

25 

Остановка  при  р=100.,' 

1 

27 

12 

2 

29 

11 

4 

8 

30 

Остановка  при  р=111  тт. 

6 

32 

11 

9 

35 

11 

36 

Остановка  при  р=103. 

38 

11 

Еще  впрыснуто  0,1  к.  с. 

Остановка  при  р=1]2. 
Остановка  при  р=:113. 


Остановка  при  р=105. 
Еще  впрыснуто  0,1  к.  с. 
1%  раств. 

Остановка  при  р=100. 
Желудочекъ  принялъ  ха- 
рактерн.  сокращ.  форму. 
Предсердія  продолжаютъ 

 ,.  „,  пульсир. 

1%  раств.  Ехіг.  П.  гасі.  10  10  Остановка  предсерд.  при 
НеІІеЪ.  ѵіг.  р=112. 

12   10     Сокр.  предсердій. 


И  такъ,  обыкновенно  послѣ  введенія  изслѣдуемаго  вещества 
требовалась  меньшая  сила  тока  для  вызыва  остановки  сеі>дца, 
чѣмъ  до  введенія  яда.  Слѣдовательно  периферическіе  сердечно- 
задерживательные  аппараты  при  отравленіи  лягушки  Ехіг.  И.  г. 
НеІІеЪогі  сохраняютъ  вполнѣ  свою  функціональную  способность 
и  даже  часто  эта  способность  повышена;  для  окончательнаго  же 
рѣшенія  вопроса,  зависитъ  ли  это  повышеніе  отъ  увеличенія  силы 
этихъ  аппаратовъ  или  отъ  подавленія  ихъ  антагонистовъ-эксцитомо- 
торныхъ  узловъ,  экспериментальная  фармакологія  еще  не  рас- 
полагаетъ  средствами  и  мы  можемъ  только  съ  большою  вѣроятностью 
высказаться  за  первое  предположеніѳ. 
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Теперь  спрашивается,  въ  какомъ  состояніи  находятся  цен- 
тральные нервные  задерживающіе  аппараты  при  отравленіи 
Ехігасіо  й.  гай.  НеІІеЬогі  ѵігісііз. 

•Для  отвѣта  на  этотъ  вопросъ  мною  были  произведены  опыты, 
аналогичные  вышеприведеннымъ,  но  только  опредѣлялась  сила 
тока,  потребная  дтя  вызова  остановки  сердца  при  раздраженіи 
центральнаго  конца  п.  зутраІЬісо-ѵа^і.  Разумѣется  само  собой,  что 
другой  п.  зутраШсо-ѵа^из  въ  этихъ  опытахъ  остается  неперѳрѣ- 
занньтмъ. 

ОПЫТЪ  ХХУ. 


Лягушка  самецъ  средней  ве.шчины:.  Обнажено  сердце  вырѣзаніемъ  костной 
части  грудины.  Регісагііипі  не  вскрыто.  Отпрепарованъ  лѣвый  п.  зутраіЬісо- 
ѵа§и8  и  затянуть  лигатурой.  Время  наступленія  остановки  сердца  при  раздра- 
женіи  ѵа§і  опредѣ.іяется  по  метроному,  сила  употребленнаго  тока  по  разстоя- 
нію  между  спиралями  саннаго  аппарата  І)и-ВоІ8-КеутопсІ'а. 


Время. 

Число  серд. 
сокращ.  въ 
15  сек. 

ч.  м. 

3  6 

13 

9 

13 

К) 

12 

14 

14 

15 

17 

15 

18 
19 

20 
23 
25 
27 
28 


29 


31 

33 
34 


15 


15 
15 

15 
15 
15 


15 
14 
14 


36  14 


Раздр.  центр,  конца  п.  ѵа§і 
8ІП.  Р=120  тт.  Остановка 
чрезъ  5  сек. 

Раздраж.  центр,  конца  при 
р=120  вызвало  только  за- 
медленіе  сердцебіенія. 

Раздр.  перпфер.  конца  при 
р=120.  Замедленіе. 


Разд.  центр,  конца  при 
р=110.  Остановка  чрез'ь4  с. 
Раздр.  перифер.  конца  при 
р=1 10.  Остановка  чрезъ 
4  сек. 

Впрыснуто  0,2  к.  с.  І^/о 
1)аств.  Ехіг.  П.  гай.  НеІІеЬ. 
V.  подъ  кожу  бедра. 


Раздражен,  центр,  конца 
Остановка  чрезъ 


Р=120. 
3  сек. 

Раздр. 
Р=Г20. 


г 

Рн 

■  га 

ч.  м. 

3  37 
38 
40 
41 

43 


45 
46 


периірер.  конца. 
Замедленіе. 


48 
50 
51 


53 
54 


55 

56 
57 

59 


Си  _і. 


—  « 

14 
14 
15 
13 
13 


12 
13 


12 
10 
10 


Раздражен,  центр,  конца 
Р=125.  Остановка  чрезъ 
чрезъ  3  сек. 


Раздр.  перифер.  конца. 
Р=125.  Замедленіе. 


Раздражен.  цент[і.  конца 
Р=125.0стан.  чрезъ8сек. 

7 

Желудочекъ  принялъ  ха- 
ракт.  форму.  Предсердія 
пульсируютъ. 
Раздражен,  центр,  конца. 
Р=125.  Остан.  предсердій 
чрезъ  7  сек. 

5     Сокращ.  предсердіГі. 

8 

Раздраж.  перифер.  конца. 
Р=12Ь.  Ос^ан.  предсерд. 
чрезъ  10  сек. 
10    Сокращ.  предсердііі. 
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ОПЫТЪ  XXVI. 


Лягушка  самка.  Пережліенъ  термокаутеромъ  Пакелена  спинной  ыозгъ 
между  лопатками.  Отпрепарованъ  и  перевязанъ  правый  п.  8утраіЫсо-ѵа§и8. 
Опредѣляется  тіпітит  тока,  останавливающаго  сердце. 


&і  *  • 

&  . 

о    •  ф 

о  ^  " 

3  &й 

в  § 

ІСЛО  ( 

кращ 

и* 

■Т  о 

ч.  м. 

ч.  м. 

3  17 

15 

42 

Остановка  при  раздраж. 

19 

15 

44 

15 

центр,  конца.  Р  =  96. 

20 

Раздраж.  периф.  конца. 

46 

14 

21 

15 

Р  =  118  шш.  Остановка. 

47 

Остановка  при  раздраж. 

23 

15 

48 

14 

периф.  конца.  Р=:117. 

24 

15 

50 

14 

25 

Остановка  при  раздраж. 

51 

Остановка  при  раздраж. 

27 

'  15 

центр,  конца.  Р  =  90. 

52 

14 

центр,  конца.  Р  =  114. 

29 

15 

54 

14 

30 

Остановка  при  раздраж. 

55 

Остановка  при  раздраж. 

32 

15 

периф.  конца.  Р=:114. 

периф.  конца.  Р  =  140. 

34 

15 

56 

На  2  сокр.  предсердій 

35 

Остановка  при  раздраж. 
периф.  конца.  Р  =  95. 

57 

одно  сокращ.  жедуд. 
Желудочекъ  остановился 

36 

Впрыснуто  0,2  к.  с.  1% 

сокращеннымъ. 

38 

15 

раствора  Ехіг.  Й.  гаі. 

58 

Раздр.  центр,  конца  при 

40 

15 

НеІІеЬ.  ѵіг.  подъ  кожу 
бедра. 

р  =  95  останавд.  сокращ. 
цредсердій. 

ОПЫТЪ  ХХУІІ. 


Лягушка  самецъ.  Пережженъ  мозгъ  между  лопатками.  Лѣвый  п.  зутра- 
1;Ьісо-ѵа§и8  отпрепарованъ  и  перевязанъ.  Обнажено  сердце. 


.  п. 

=  18 
20 
21 
22 
23 
24 
25 


о 

14 
15 

15 
15 
14 


Остановка  при  раздраж. 
центр,  конца.  Р=82  тт. 


Остановка  при  раздраж. 
периф.  конца.  Р  =  102. 


14 

а> 
О, 
СР 

ч.  м. 

4  27 
29 
30 
31 
33 
34 


&  о 


15 
14 

15 
15 


Остановка  при  раздраж 
центр,  конца.  Р  =  98. 

Остановка  при  раздраж. 
периф.  конца.  Р  =  97. 


ч,  м. 

ч.  м. 

35 

Впрыснуто  0,2  к.  с.  1% 

57 

Остановка  'при  раздраж. 

36 

14 

раствора  Ехіг.  й.  гай. 

58 

12 

периф.  конца.  Р  =  99- 

37 

13 

НеІІеЬ.  ѵіг.  подъ  кожу. 

59 

11 

38 

Остановка  прп  раздраж. 

5 

Остановка  при  раздраж. 

40 

14 

центр,  конца.  Р  =  115. 

центр,  конца.  Р  =  109. 

42 

13 

1 

Желудочекъ  принялъ  ха- 

43 

Остановка  при  раздраж. 

рактерн.  сокращ.  форму. 

46 

14 

периф.  конца.  Р  =  100. 

Предсердія  пульсируютъ. 

48 

13 

4 

Раздр.  центр,  конца  при 

49 

Остановка  при  раздраж. 

р  =  82  останавлив.  пред- 

50 

14 

центр,  конца.  Р  =  123. 

сердія. 

52 

12 

5 

13 

Сокращ.  предсердій. 

53 

Остановка  при  раздраж. 

6 

Раздр.  периферич.  конца 

55 

12 

периф.  конца.  Р  =  98. 

при  р  =  105  останавлив. 

56 

12 

предсердія. 

ОПЫТЪ  ХХУШ. 

Лягушка  самецъ.  Пережженъ  спинной  мозгъ  между  лопатками.  N.  зутра- 
ѣЬісо-ѵа^из  зіп.  отпрепарованъ  и  перевязавъ  лигатурой.  Опредѣляется  тіпітит 
тока,  при  раздраженіи  которымъ  останавливается  сердце. 
Время, 
ч.  м. 

3  42     При  раздраженіи  периферич.  конца  п.  зут- 

раі;Ііісо-ѵа§і  зіп.  сердце  остановилось  при    р  =   97  тт. 
44      При  раздраж.  центр,  конца  остановка  ирп    р  —   94  „ 
46     Раздраженіе  периферич.  конца.  Остановка.   Р  =   92  „ 
48  „  центральн.  конца.        „  Р  =   80  „ 

Впрыснуто  0,2  к.  с.  17о  раствора  Ехіг.  Я.  гасі.  ЯеІІеЪ.  ѵіг.  подъ  кожу  бедра. 
54     Раздраженіе  центральн.  конца.  Остановка.   Р  г=:   98  шш. 

56  „         периферич.  конца.        „  Р  =   98  „ 

57  „  цептралыі.  конца.  „  Р  =  81  „ 
59             „         периферич.  конца.        „  Р  =   98  „ 

4  2  „  центральн.  конца.  „  Р  =  92  „ 
3  „  периферич.  конца.  „  Р  =  88  „ 
6  я  центральн.  конца.  „  Р  =:  88  „ 
8             „         пери(1)ерич.  конца.        „  Р  =  108  „ 

14  „         центральн.   конца.        „  Р  =   82  „ 

16  .,         периферич.  конца.       „  Р  =  100  „ 

23  ,,         центральн.  конца.        „  Р  =   67  „ 

25  „         пе])иферич.  конца.        „  Р  =  104  „ 

27  Желудочекъ  плохо  разслабляется.  Предсердія  переполнены. 


—  43 

Въ  этихъ  опытахъ  и  другихъ  подобныхъ  же  мы  снова  нахо- 
димъ,  что  послѣ  введенія  подъ  кожу  лягушкѣ  і7о  раствора 
Ехігасіі  Я.  гай.  НеІІеЬогі  ѵігійіз  требуются  меньшей  силы  раз- 
дражевія  центральнаго  и  периферическаго  конца  ѵа^і  для  оста- 
новки сердца.  Сравненіе  силы  тока,  потребной  для  полной  діа- 
столической  остановки  при  раздраженіи  центральнаго  и  перифе- 
рическаго конца  ущі,  дало  нѣсколько  противорѣчивые  результаты. 
Въ  однихъ  случаяхъ  при  раздраженіи  центральнаго  конца  п. 
ѵа^і  нуженъ  былъ  слабѣйшій  токъ,  чѣмъ  при  раздраженіи  пери- 
ферическаго конца  и  можно  было  думать  о  повышеніи  возбуди- 
мости центральныхъ  тормозящихъ  аппаратовъ,  въ  другихъ  же 
случаяхъ,  наоборотъ,  при  раздраженіи  центральнаго  конца  требо- 
вались болѣе  сильные  токи. 

Но  во  всякомъ  случаѣ  несомнѣнно,  что  остановка  сердца  при 
отравленіи  нашимъ  веществомъ  происходитъ  у  лягушекъ  раньше 
потери  возбудимости  центральныхъ  и  периферическихъ  сердечно- 
задёрживающихъ  аппаратовъ. 

Теперь  перейдемъ  къ  анализу  измѣненій  въ  артеріальномъ 
давленіи  у  лягушекъ.  Въ  опытахъ,  приведенныхъ  выше,  мы 
видѣли,  что  артеріальное  давленіе  послѣ  введѳнія  Ехігасіі  йпійі 
гай.  НеІІеЬогі  ѵігШів  повышается.  Повышеніе  это  можетъ  обусло- 
вливаться съ  одной  стороны  увеличеніемъ  силы  сердечныхъ 
сокраш,еній  и  съ  другой  стороны  измѣненіемъ  просвѣта  сосу- 
довъ. 

О  силѣ  сердечныхъ  сокраш;еній  и  о  максимальной  силѣ,  ко- 
торую можетъ  развить  сердечная  мышца,  мы  можемъ  судить  по 
результатамъ  опытовъ  съ  аппаратомъ  "^ПИатв'а.  Постановка 
этихъ  опытовъ  была  уже  описана  выше  и  для  избѣжанія  повто- 
реній  перехожу  къ  самымъ  опытамъ. 


ОПЫТЪ  XXIX. 

Крупная  лягушка.  Перевязаны  всѣ  подходящіе  и  отходящіе  сосуды  сердца. 
Чрезъ  дѣвую  аорту  введенъ  въ  полость  желудочка  наконечникъ  Кронекеровскон 
канюли  и  фиксированъ  лигатурой  вокругъ  ЬиІЬиз  аогіае.  Сердце  вырѣзано  и 
надѣто  на  Кронекеровскую  канюлю. 

Питательною  жидкосгью  служптъ  смѣсь  1  част»  дефнбрішированной  телячьей 
крови  съ  2  частями  0,7°/о  раствора  NаС1. 

Отюавленная  смѣсь  содержитъ  на  50  к.  с.  чистой  смѣси  1  каплю  Ѵ^Ѵо 
раствора  Ех1;г.  Пиісіі  гайісіз  НеІІеЬогі  ѵігісііз. 

Высота  уровня  питательной  жидкости  надъ.сердцемъ  21  с.  Сердце  погружено 
въ  тигелекъ  съ  чистой  цитат,  смѣсью. 


—  44  — 


ч.  м. 

3  25 

14 

6—11  тт  Н§.  2І 

26 

14 

6-11  24 

27 

14 

6—11  25 

28 

14 

6—11  25 

29 

14 

6—11  25 

30 

14 

6—11  25 

31 

Пущена  отравленная  питательная  смѣсь. 

32 

14 

6-12  25 

34 

14 

6—13  26 

35 

14 

6-13  27 

36 

13,5 

6-13  28 

37 

14 

6-13  28 

40 

14 

6—13  28 

42 

14 

6-13  27 

44 

13 

6-13,5  27 

48 

13 

6—13,5  27 

50 

14 

6—13  26 

52 

14 

6-13 

Подбавлено  еще  2  капли  ѴзѴо  раствора  Ехіг.  НеІІеЪ.  къ  отравленной 
питательной  смѣси. 

54   13  6-13,5  24 

56    13,5  6-13,5  23 

58    13  6-14  20 

4  12  Сокращенія  сильныя 
(6  —  14  тт.)  чере- 
дуются съ  слабыми 
ѵ6— 8  тт.). 

2  11  6-12 

3  6  8  -13  12 

4  11    Сокращенія  сильныя 

(8  —  12  тт.)  чере- 
дуются съ  слабыми 
(8-9). 

5  Сердце  не  вполнѣ  раз- 
слабляется  въ  діа- 
стодѣ. 

7   11  7—13     Сокращенія  червеобразны. 

Пущена  чистая  питательная  смѣсь. 
10   12  6,5—13 
12    11  6,5—12 

14  10  6,5—11 

15  9  6-11 
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ОПЫТЪ  XXX. 


Лягушечье  сердце  приготовлено  такъ  же,  какъ  и  въ  предыдущемъ  опытѣ. 
Во  все  время  опыта  черезъ  сердце  пропускается  чистая  питательная  смѣсь» 
Высота  уровня  питательной  смѣси  надъ  сердцемъ  18  с. 


"ш 
м 

ч: 


ч.  м. 

3  50 
52 


9  10—13  тт.  Сердце  погруж. 
9  10—13  въ  тигелекъ  съ 
чистой  питат. 
смѣсью. 

53   9  10-13 

Задаатіе  отводной  трубки.  Давленіе 
поднялось  до  53  тт.  (26,5  дѣлен.). 

55  9  10-14 

56  9  11—15 

57  9  11-15 

58  9  11—15 

59  9  11—15 
4  8  11—15 
'.18  11—15 

2  8  11—15 

3  8  11—15 

Сердце  погружено  въ  тигелекъ  съ 
отравл.  смѣсью,  содержат,,  на  10  к.  с. 
1  каплю  72%  раствора  Ехіг.  Й.  гай. 
НеІІеЬ.  ѵіг. 

4  8  11-15 

5  8  11—16 

6  8,5  11-17 

7  8,5  11-17 

Зажатіе  отводной  трубки.  Давленіе 
поднялось  до  55  тт.  (27,5  дѣл.). 
9   8,5  11-17 


10  8 

11  В 

12  8 

13  8 

14  8 
16  8 
18  8 


11—17 
11-17 
11—17 
11—17 
11—17 
11-17 
11-18 


в; 

О) 

т 


« 

и: 


ч.  м. 

4  19   8  11—18 

Зажатіе.  Давл.  до  56  шт.  (28  дѣл.). 

21  8  11—17 

22  8  11—17 

Сердце  погружено  въ  чистую  пита- 
те.ііьную  смѣсь. 
24   8  11—17 

26  8  11-17 

27  8  11-17 

Сердце  снова  погружено  въ  отрав- 
ленную смѣсь. 

28  8  11—17 
30  8  11—17 
32  8  11—17 
36   8  11—17 

Зажатіе.  Давл.  55  тт. 
38   7  11—17 
40   7  11—18 
42    7,5  11-17 
45    7  11-18 

Зажатіе.  Давл.  55. 
48   7  11-18 
50   7  11—18 
52   7  21-18 
54   7  11-18 

Зажатіе.  Давл.  55. 
56   7  12-19 
58   6,5  12—18 

5  6,5  12—18 
2  6  12-19 
Ф  6  12—19 
6  6  12—19 
Зажатіе.  Давл.  55  тт. 
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ОПЫТЪ  XXXI. 


Лягушечье  сердце  приготовлено  такъ  же,  какъ  п  въ  двухъ  вредыдущихъ 
опытахъ.  Чистая  смѣсь  состоптъ  изъ  1  части  дефибрин.  телячьей  крови  п  2 
частей  0,7''/о  раствора  КаСІ.  Отравленная  смѣсь  содержитъ  на  30  к.  с.  смѣсп 
1  каплю  17о  раствора  Ехігасѣі  Гіиійі  гайіс.  НеІІеЬогі  ѵіг. 

Высота  уровня  питательной  жидкости  надъ  сердцемъ  18  с. 


а. 


К 
О 


,  I 

Й  м  . 

^  ^  (Х) 

2  ч  о 
й  и 


ю 
1—1 

с;  Ч 


(X)  1=^ 

о 


Я  «  5^ 

ей  № 

•г  <в 

о  п?  о 

О) 

I- 


ч.  м. 

ч.  м. 

3  40  15  10— 12  тт.  Н§ 

.  19 

Сердце 

7 

15 

9—13 

18 

41  14  10-12 

20 

питается 

9 

15 

9-13 

18 

Пущена 

42  14  10—12 

20 

чистой 

11 

15 

9-14 

18 

отравлен. 

43  14  10-12 

20 

смѣсью. 

12  15 

10-15 

17 

смѣсь. 

45  13  10-12 

20 

13 

14  10-15 

17 

46  14  10-12 

20 

14 

14 

10—15 

16 

Зажатіе  отводной  трубки.  Давленіё 

15 

Зажатіе.  Давленіе 

38  шш. 

поднялось  до  50  тт.  (25  дѣл.  шкалы). 

19  17 

7—13 

12 

Сокращ. 

47  14  10-12 

20 

20  11 

8—12 

7 

48  14  10—12 

20 

Пущена 

21 

7 

8-11 

6 

группами. 

49  14  10-13 

20 

отравлен- 

24 

9 

8—11 

6 

Пущена 

50  13  10-13 

20 

смѣсь. 

26 

9 

8—10 

4 

чистая 

Зажатіе.  Максимальное 

давленіе 

28 

8 

8—10 

4 

смѣсь. 

52  тт.  Н§. 

30 

9 

8—10 

3 

Пущена 

53  14  10—16 

19 

34 

8 

8—10 

2 

отравлен. 

54  13  10—16 

20 

смѣсь. 

55  13  10—16 

20 

38 

8 

7—  8 

2 

Сокраще- 

Зажатіе.  Давленіе  52  шт. 

нія  періо- 

57  13  10-16 

19 

дичны. 

58  14  10—16 

16 

40 

6 

7—  8 

ІѴ2  Желудоч. 

59  14  10—16 

16 

Пущена 

плохо  раз- 

4      14  10—15 

18 

чистая 

слабл. 

2  14  10—15 

18 

смѣсь. 

46 

6 

Едва  замѣтныя 

вздрагпва- 

3  14  10—15 

19 

нія  ртути 

въ 

манометрѣ. 

4  14  10—15 

19 

Желудочекъ 

все  время 

5  14  10—15 

20 

остается  въ 

полусокращен. 

Зажатіе  Давл.  48  шт. 

состояніи. 

I 
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ОПЫТЪ  XXXII. 


Совершенно  та  же  постановка,  что  и  въ  опытѣ  XXXI. 


а 

О) 

р< 
М 

ч.  м. 

2  33 


ю 
1— ( 

^^  О) 
О  О 


•  а; 

к 
о 


03 


I— I 

О  2^ 


о 


§13 
о 


При  зажатіи 
отводн. труб- 
ки давленіе 
поднялось  до 
29  дѣл.  (58 
тт.). 
27   Сердце  пи- 
27   тается  чп- 
26   стой  смѣсью. 
27 
27 

Пущена  чрезъ  сердце  отравленная 
питат.  смѣсь,  содержат,,  на  50  к.  с. 
1  каплю  Ѵ^Ѵо  раств.  Ехіг.  г.  Неіі.  ѵ. 

42    14      7—15  27 

44   14      7-16  27 

46   13      7—16,5  26 


35  14 

■36  15 

38  14 

40  14 

41  14 


7—14 
7-14 
7-15 
7—15 
7—15 


О) 

ч.  м. 

47  13      7—17  26 

Зажатіе.  Давленіе  30  дѣл.  (60  шт.). 

48  14  7—17 

49  13    7,5—17  25 

50  14    7,5—17  26 

53  14    7,5—17  25 

54  13    7,5—17  25 

55  13  7,5—17  25 
57  13  7,5-17  25 
59    13    7,5—17,5  25 

3        13    7,5—17,5  25 

Зажатіе.  Давленіе  30  дѣл.  (60  тт.). 

4   14  10—19 

6   14     10—19  21 
Сердечный  ритмъ  сталъ  неправиль- 
нымъ.По  временамъ  остановки  сердца. 
Сокращенія  червеобразны. 


Разсматривая  приведенные  опыты  и  рядъ  подобныхъ  же,  мы 
убѣждаемся,  что  при  дѣйствіи  малыхъ  дозъ  Ехігасіі  іЧиійі  га(іісІ8 
НеІІеЬогі  "ѴІгі(іІ8  сила  сердечныхъ  сокращеній  увеличивается.  Ко- 
личество крови,  выбрасываемой  отдѣльными  сердечными  сокращѳні- 
ями  тоже  въ  началѣ  увеличивается,  но  такъ  какъ  спустя  нѣ- 
которое  время  число  сокращеній  уменьшается,  то  общее  количество 
крови,  выбрасываемой  сердцемъ  въ  одинъ  и  тотъ  же  промежутокъ 
времени  начинаетъ  уменьшаться.  Далѣе,  для  уменьшенія  количества 
выбрасываемой  крови  является  новое  условіе,  это  наступаюш;ее 
въ  нѣкоторыхъ  случаяхъ  неполное  разслабленіе  желудочка  въ 
діастолѣ.  Затѣмъ  сила  сердечныхъ  сокраш;еній  начинаетъ  осла- 
бѣвать.  При  употребленіи  большихъ  дозъ  быстро  наступаетъ  осла- 
бленіе  сердечныхъ  сокраш,еній. 

Измѣреніе  высоты  поднятія  ртути  въ  свободномъ  колѣнѣ  ма- 
нометра при  полномъ  зажатіи  отводной  трубки  и,  слѣдовательно, 
при  условіи,  когда  вся  сила  сердца  тратится  на  поднятіе  столба 
ртути,  показываетъ  намъ,   что  въ  началѣ  дѣйствія  изслѣдуемаго 
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вещества  сила  сердца  увеличивается,  далѣе  же  наступаетъ  ослаб- 
леніе  ея.  Это  ослабленіе  является  скорѣе  съ  увеличеніемъ  дозъ. 

Подобные  же  опыты  были  поставлены  мною  съ  отрѣзанной 
верхушкой  лягушечьяго  сердца,  сокращенія  которой  вызывались 
размыканіями  индукціоннаго  тока. 


опытъ  хххш. 


Верхушка  сердца  лягушки  навязана  на  наконечникъ  Кронекеровской  ка- 
нюли. Сокраш,енія  вызываются  размыканіемъ  индукціоннаго  тока  (40  разъ  въ 
минуту).  Высота  уровня  питательн.  жидкости  (2  ч.  физіолог.  раствора  КаСІ 
съ  1  ч.  дефибриниров.  телячьей  крови)  надъ  сердечн.  верхушкой  20  с. 


Колебанія 
давленія 
при  со- 
Бремя.  краш,еніяхъ. 
ч.  м. 

2     37         7—9  тт.  Н§.  Пут;ена 

чистая 
смѣсь. 

38  7-9 

39  7—9 

Зажатіе  отводной  трубки. 
Давленіе  поднялось  до  40  тт. 

40  7—9 

41  7-9 

42  7—9 
Зажатіе.  Давл.  40  тт. 

43  7-10 

44  7—10 

45  7—10 

46  7-10 
Зажатіе.  Даві.  42  шш. 

47  7—10 

48  7—10 

Пущена  отравленная  смѣсь,  содерж. 
на  40  к.  с.  1  каплю  Ѵг^/о  раств.  Ехіг. 
й.  г.  НеІІеЬ.  V. 

49  7—10 

50  7—10 

52  7—10 

53  7-10 
Зажатів.  Давл.  44  тт. 

54  7—10 

55  7-10 


Колебанія 
давленія 
ири  со- 
Время.  краш,еніяхъ. 
ч.  м. 

2  57  7—10 
59  7-10 

Зажатіе.  Давл.  44  тт. 

3  2  7—10 

4  7—10 

5  7—10 
Зажатіе.  Давл.  43  тт. 

8  7—10 
Пуш,ена  чистая  смѣсь. 
10  7—10 
12  7—10 
16  7—10 
Зажатіе.  Давл.  40  тт. 
20  7—10 
По  временаыъ  сердце  сокращ.  не 
послѣ  каждаго  разыыканія. 
22  7—10 
Пущена  отравл.  смѣсь. 
25  7-10 
28  7—10 
Зажатіе.  Давл.  41  тт. 

30  8-11 

31  8—11 

32  8—10 
34  8—10 
36  7—10 

Зажатіе.  Давл.  40  тт. 
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ОПЫТЪ  ХХХІУ. 

Та  же  постановка,  что  и  въ  опытѣ  ХХХШ,  36  сокращеній  въ  минуту. 


Время. 

Розмахи 
ртути  въ 
манометрѣ. 

Число 
капель  въ 
15  сек. 

ч.  м. 

3  58 

6—9,5  тт. 

9  к. 

4 

6—9 

4  2 

6-9 

4 

6—9 

9  к. 

5 

6-9 

6 

6—  9,5 

9  к. 

7 

6-  9,5 

8 

6—  9,5 

9 

6—  10 

12 

6-  9,5 

13 

6—  9,5 

14 

6—  9,5 

15 

6—  9,5 

Сердце  питается  чистою  смѣсью. 


Пущена  сшѣсь,  содержащ.  на  60  к. 
с.  2  к.  Ѵа7о  раствора  Ехіг.  й.  гай. 
НеІІеЪ.  ѵіг. 


ОПЫТЪ  XXXV. 

Та  же  постановка.  Высота  уровня  питательн.  жидкости  надъ  сердцемъ 
16  с  40  сокращеній  въ  минуту. 


3  ё  . 

та  .  (Г) 

й  й  О 
о 

^  но 

я  м 


со 


(Й  в 


г4 

пел 

К  ■ 

М  о 

о 

1=3 

о 

» 

П 

Ч.  М. 

ч.  м. 

3  45 

7—10 

10   Сердце  пи- 

51 

7—11 

10 

46 

7—10 

тается  чи- 

52 

7—11 

10 

стой  смѣсью. 

Зажатіе. 

Давл.  32,5 

тт. 

47 

7—10 

10 

53 

7-11 

10 

Пущена 

отравленная  смѣсь,  со- 

54 

7-11 

10 

держащ.  на 

50  к. 

с.   1  каплю  ѴгѴо 

55 

7—11 

10 

раств.  Ехіг.  й.  гай.  НеІІеЬ.  ѵіг. 

57 

7—11 

48 

7—10 

10 

4 

6—10 

10 

49 

7—11 

10 

Зажатіе  31,5  шт. 

50 

7—11 

10 

4  4 

8-10 

і 


50  — 


аз 

га 


о  §       ^  ^  " 
1=1.      я  и 


о? 


на 

.Х5  в;  м  • 

И-Д       В  "  И 

ѵо  2      И  й  о 


ч.  м. 

5  7—10 

10  к. 

16 

7—  9 

6  7—11 

10 

18 

7-  9 

7 

8  7—11 

10 

-  Зажатіе. 

Давл. 

30  тт. 

9  7-11 

10 

20 

7—  9 

Зажатіе.  Давл.  31,5  тт. 

23 

7—  9 

8 

10  7—11 

10 

28 

7—  9 

8 

11      7—  9 

8 

Зажатіе. 

Давл 

29  тт. 

15      7—  9 

7 

И  такъ  мы  видимъ,  что  подъ  вліявіемъ  изслѣдуемаго  вещества 
сила  сердечной  мышцы  сначала  увеличивается,  далѣе  же  начи- 
наетъ  ослабѣвать. 

Убѣдившись  въ  усжливающемъ  дѣйствіи  на  сердечную  мышцу 
нашего  средства,  по  крайвѣй  мѣрѣ  въ  началѣ  отравленія,  мы 
переходимъ  къ  изслѣдованію  втораго  момента,  обусловливаю- 
щаго  повышеніе  артеріальнаго  давленія,  къ  вопросу  о  состояніи 
просвѣта  сосудовъ  подъ  вліяніемъ  нашего  средства. 

Съ  цѣлью  изученія  измѣненій  просвѣта  сосудовъ  мною  про- 
изводились наблюденія  кровообращенія  въ  плавательной  перепонкѣ 
и  языкѣ  лягушки. 


ОПЫТЪ  XXXVI. 

Лаііка  курарпзированноГі  лягушки  растянута  и  кровобращеніе  въ  ней  на- 
блюдается подъ  микроскопомъ.  Измѣряется  ширина  артеріальнаго  ствола.  Ми- 
кроскопъ  Гартнака,  4-ая  система  объектива  и  окуляръ  №  2  съ  микрометромъ. 


Число  дѣле 
ній  микром, 

занимаем. 

артеріей. 

1 

Н1Н  микром, 
занимаем, 
артеріей. 

Время 

Времі: 

Число  ді 

ч.  м. 

ч, 

м. 

2  45 

0,4 

2 

51 

0,5 

47 

0,4 

53 

0,4 

48 

0,5 

57 

0,5 

49 

0,5 

59 

0,4 

50 

0,5 

3 

0,4 

Впрыснуто  0,2 

к.  с   1%  раств. 

3 

3 

0,3 

Ехіг.  й.  гасі.  НеІІеЬ.ѵ. 

подъ  кожу  бедра. 

3 

4 

0,4 
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(В 


1=]  О  й  ОВ 
с  в  й 

^  3  6-1 


6 

8 
10 
Еш,е 
створа. 
12 

и 

15 


0,4 
0,4 
0,4 
вирыснуто 


0,4 
0,4 
0,3 


0,1  к.  с.  1о/о  ра- 


Токъ  крови  рѣзко 
замедленъ. 


І  § 


О  Й  ш 
Ц  ^ 

о  Рн 

^  ей 


м. 

16 

18 


0,3 
0,3 


20  0,2 


Въ  венахъ  и  каііил- 
лярахъ  кровобращ. 
почти  прекрати- 
лось. 

Полная  остановка 
кровообращенія. 


ОПЫТЪ  ХХХУП. 

і  Лягушка  кураризпрована.  Языкъ  ея  растянуть.  Наблюдается  ширина  ар- 
теріальнаго  ствола  при  4-п  системѣ  и  окулярѣ  №  2  съ  микрометромъ  Гарт- 
нака. 

ч  І  «• 

ч.      м.  'і-  м. 

8      18      1,7  36  0,9 

20  1,7  38  0,9 

21  1,8  39  0,4 

22  1,7   Вцрысауто  0,2  к.  с.  5  0,8 

1»;о  раств.  Ехіг.  й.  46  0,7 

г.   НеІІеЬ.  V.  подъ  48  0,6 

кожу  бедра.  53  1,1 

23  1,5  55  0,9 

24  1,5  57  0,8 
,25  1,4  59  0,8 
26      1,3                                    9  0,6 

28  1,3  3  ^0,5 

29  1,2  5  '0,б 
31  1,1  7  0,6 
33  1,0  10  0,6 
35  1,0 

Въ  этихъ  опытахъ  послѣ  впрыскиванія  подъ  кожу  лягушкамъ 
раствора  Ехіг.  й.  гай.  НеІІеЪогі  ѵіг.  наступало  съуженіе  мел- 
кихъ  артерій,  токъ  крови  сначала  ускорялся,  далѣе  замедлялся  и 
наконецъ  наступала  новая  остановка  кровообраш;енія. 

4* 
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Наблюдаемое  съуженіе  мелкихъ  артерій  могло  зависѣть  отъ  воз- 
бужденія  сосудо-двигательныхъ  центровъ  продолговатаго  и  спиннага 
мозга,  но  оно  могло  также  вызываться  и  дѣйствіемъ  изслѣдуемаго 
вещества  на  периферическій  нервно-мышечный  аппаратъ  сосудовъ. 

Опыты,  поставленные  по  способу  проф.  Сѣченова  на  лягуш- 
кахъ  съ  предварительно  разрушеннымъ  головнымъ  и  спиннымъ 
мозгомъ,  показали,  что  съуженіе  сосудовъ  происходить  и  безъ  уча- 
стія  центральной  нервной  системы,  отъ  дѣйствія  изслѣдуемаго  ве- 
щества на  периферическій  нервно-мыпіечный  аппаратъ  сосудовъ. 
Опыты  эти  производились  слѣдующимъ  образомъ  У  лягушки  пе- 
режигался термокаутеромъ  Пакелена  спинной  мозгъ  и  раскален- 
ной  иглой  разрушался  головной  и  спинной  мозгъ. 

Въ  периферическій  конецъ  лѣвой  аорты  и  въ  полость  пред- 
сердія  чрезъ  срѣзанную  верхушку  сердца  вставлялись  двѣ  стек- 
лянныя  канюли.  Чрезъ  первую  втекала  питательная  жидкость, 
чрезъ  вторую  вытекала.  Первая  канюля  соединялась  при  посред- 
ствѣ  стеклянной  У  трубки  и  резиновыхъ  трубокъ  съ  двумя  ворон- 
ками, укрѣпленными  на  штативѣ.  Въ  воронки  наливалась  пита- 
тельная жидкость  до  одинаковаго  уровня,  причемъ  въ  одной  во 
ронкѣ  содержалась  чистая  питательная  жидкость,  въ  другой  же— 
съ  примѣсью  йзслѣдуемаго  вещества.  Для  поддержанія  жидкости 
въ  воронкахъ  постоянно  на  томъ  же  уровнѣ,  надъ  воронками  под- 
вѣшивались  опрокинутый  стклянки,  наполненныя  тою  же  жид- 
костью и  прикасающіяся  горлышками  къ  поверхности  жидкости  въ 
воронкахъ.  Какъ  только  уровень  жидкости  въ  воронк{;  понижался, 
изъ  соотвѣтствующей  стклянки  вытекала  жидкость  и  доводила  уро- 
вень въ  воронкѣ  до  прежней  высоты.  Разъ  давленіе  поступающей 
въ  аорту  жидкости  оставалось  постояннымъ,  мы  имѣли  возмож- 
ность по  колебаніямъ  въ  количествѣ  жидкости,  вытекающей  изъ 
канюли,  вставленной  въ  предсердіе,  судить  о  состоянии  просвѣта 
сосудовъ  лягушки. 

Питательною  жидкостью  служила  или  смѣсь  1  части  дефибри- 
нированной  телячьей  крови  съ  3  частями  0, 7 7о  раствора  КаСІ,  или 
чистый  физіологическій  растворъ  КаСІ. 

Каждая  изъ  этихъ»  жидкостей  имѣетъ  свои  невыгоды.  При  упо- 
требленіи  0,7°/^  раствора  КаСі  безъ  прибавленія  крови,  даже  при 
маломъ  давленіи,  лягушка  быстро  отекаетъ,  при  употребленіи  же 
вышеуказанной  смѣси  отеканія  лягушки  не  наблюдалось,  но  зато 
происходить  быстро  осѣданіе  форменныхъ  элементовъ  крови,  жид- 
кость вь  воронкахъ  раздѣляется  на  2  слоя,  болѣе  жидкій  сверху 
и  болѣе  плотный  въ  нйжнихъ  частяхъ  и  теченіе  жидкости  чрезъ 
сосуды  тѣла  постепенно  все  болѣе  и  болѣе  затрудняется,  что  и 


—  53  — 


выражается  постепеннымъ  уменьшеніемъ  количества  жидкости, 
вытекающей  изъ  второй  канюли. 

Тѣмъ  не  менѣе,  не  смотря  на  эти  недостатки  опытовъ,  все- 
таки  рельефно  выступаетъ  уменьшеніе  количества  вытекающей 
жидкости  всякій  разъ,  какъ  мы  пускаемъ  циркулировать  въ  сосу- 
дахъ  жидкость,  содержащую  Ехігасіиш  йиМит  гай.  НеІІеЬогі  ѵігісііз. 


ОПЫТЪ  ХХХУШ. 


Лягушка  самецъ.  Разрушенъ  спинной  и  головной  мозгъ.  Вставлены  канюли 
въ  периферич.  конецъ  лѣвой  аорты  и  въ  полость  предсердія  чрезъ  желудочекъ. 
Первая  канюля  соединена  съ  аипаратомъ  для  искусственнаго  кровообращенія. 
Въ  одной  воронкѣ  содержится  чистый  физіологическій  растворъ  NаС1,  въ  дру- 
гой тоть  же  растворъ,  но  содержащій  Ѵг  к-  с-  17о  раствора  Ехіг.  йиісіі  гайісіз 
НеІІеЪ.  ѵіг.  на  100  к.  с.  Высота  уровня  солянаго  раствора  надъ  лягушкой  30  с. 

к  м 

Й  а  щ  м  ^  ^ 


со 


ч.  м.  ч.  м. 

2  16   16      Пущенъ  чистый  физіолог.        24  15 

17  16      растворъ.                           25  15 

18  17                                              26  13 

19  16                                              27  12 

20  16                                              28  11,5 

22  17      Пущенъ  отравл.  раст-            29  11 

23  15      воръ.                                  30  19     Пущенъ  чистый  растворъ. 

31  18 

32  19 


ОПЫТЪ  XXXIX. 

Та  же  постановка,  но  питательною  жидкостью  служитъ  смѣсь  1  ч.  дефибри- 
ниров.  телячьей  крови  съ  |3  частями  физіолог.  раствора  КаСІ.  Отравленная 
смѣсь  содержитъ  на  100  к.  с.  Ѵг  к.  с.  іѴц  раствора  Ехіг.  йиійі  г.  Неіі.  ѵіг. 
Высота  уровня  жидкости  въ  воронкахъ  надъ  сердцемъ  30  с. 


м 

3  я 

а: 

о 

М  й 

(И 

о 

к 

ф  -с 

П 

ч.  м. 

2   1 —  2  13,5  Пущена  чистая  смѣсь. 

2—  3  13,5 

3—  4  12,5  7 —  8  Пущена  отравленная 

4—  5  13,5  8—9    11  смѣсь, 


Время. 

Число 
пель. 

м. 

5— 

6 

13,5 

6— 

7 

13,5 

7— 

8 

8- 

9 

11 
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1 

1 

с: 

(X)  . 
Н  в 

Время. 

Чисто  к 

н  м 

я  — 

ч 

П  № 

а;  о 
щ  о 

я  н 

м  а 

л  1-1 

Н  М 

м. 

ч.     м.  • 

9-10 

10,5 

25—26 

12 

10—11 

9 

26—27 

11—12 

9 

27—28 

10 

12—13 

10 

28—29 

10 

13—14 

11 

29—30 

9 

14-15 

11 

30-31 

8,5 

15—16 

10,5 

31—32 

8,5 

16—17 

12     Пущена  чистая  смѣсь. 

32-33 

8 

17—18 

12 

33-34 

7 

18—19 

11 

34—35 

19—20 

13 

35—36 

8,5 

20—21 

12,5 

36—37 

8 

21—22 

12,5 

37—38 

8 

22—23 

12 

88—39 

8 

23—24 

12 

39—40 

8,5 

24—25 

11,5 

Пущена  отравленная 
смѣсь. 


Пущена  чистая  смѣсь. 


Такимъ  образомъ  повышеніе  артеріальнаго  давленія  у  лягушекъ 
при  дѣйствіи  Ехігасіі  Йиійі  гай.  НеІІеЪогі  ѵігійій  зависитъ,  съ  одной 
стороны,  отъ  увеличенія  силы  сердечныхъ  сокраіценій,  съ  другой 
же  стороны  оно  обусловливается  значительнымъ  сокращеніемъ 
мелкихъ  артеріальныхъ  стволовъ,  зависящимъ  отъ  дѣйствія  из- 
слѣдуемаго  вещества  главнымъ  образомъ  на  периферическій  нер- 
вно-мышечный аппаратъ  сосудовъ. 

Утимъ  мы  заканчиваемъ  наше  изслѣдованіе  дѣйствія  Ехігасіі 
Лиійі  гайісіз  НеІІеЬогі  ѵігМіз  на  кровообращеніе  у  холоднокров- 
ныхъ  животныхъ. 

Обш,іе  выводы,  которые  мы  можемъ  сдѣлать,  слѣдуюш,іе: 

1)  Въ  малыхъ  дозахъ  Ехѣгасіит  й.  гай.  НеІІеЬогі  ѵаг.  произво- 
дитъ  временное  замедленіе  сердечныхъ  сокраш;еній  съ  увеличе- 
ніемъ  ихъ  силы;  болѣе  значительныя  дозы  вполеѣ  останавливаютъ 
сердце  въ  систолѣ. 

2)  Замедленіе  пульса  и  остановка  сердца  наступаютъ  и  по 
устраненіи  нервной  связи  сердца  съ  центральной  нервной  систе- 
мой и  слѣдовательно  не  зависятъ  отъ  послѣдней. 

3)  Замедленіе  сердечныхъ  сокращеній  подъ  вліяніемъ  изслѣ- 
дуемаго  веп],ества  развивается  и  при  исключеніи  колебаній  арте- 
ріальнаго  давленія  и  зависитъ,  главнымъ  образомъ,  отъ  увеличенія 
продолжительности  систолъ,  а  въ  началѣ  отравленія  отчасти  и  отъ 
увеличенія  длительности  діастолъ. 
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4)  Возбудимость  сердечной  мышцы  изслѣдуемымъ  веществомъ 
увеличивается. 

5)  Возбудимость  периферическихъ  и  центральныхъ  сердечно- 
задерживательныхъ  аппаратовъ  сохраняется  до  самой  остановки 
сердцебіеній  и  даже  повидимому,  повышается. 

6)  Артеріальное  давленіе  подъ  вліяніемъ  Ехѣгасіі  ЙиМі  га(і. 
НеІІеЬ.  ѵіг.  повышается.  Это  повышеніе  зависитъ  отъ  съуженія 
мелкихъ  сосудовъ  тѣла  и  отъ  усиленія  сердечныхъ  сокращеній. 

7)  Съуженіе  мелкихъ  артерій  зависитъ  главнымъ  образомъ  отъ 
дѣйствія  Ехігасѣі  йиійі  г.  НеІІеЬ.  ѵ.  на  периферическій  нервно- 
мышечный  аппаратъ  сосудовъ. 

ш. 

Вліяніе  Ехѣгасѣі  йиіді  гайісіз  НѳПеЪогі  ѵігійіз  на  сердце  и  сосу- 
дистую систему  теплокровныхъ. 

Изучѳніе  дѣйствія  Ехігасіі  і'1иі(іі  га(іісІ8  НеІІеЬогі  ѵігійіз  на 
кровообраш;еніе  теплокровныхъ  животныхъ  производилось  почти 
исключительно  на  собакахъ;  только  небольшое  количество  опытовъ 
было  сдѣлано  на  кроликахъ  и  кошкахъ.  Артеріальное  давленіе  и 
пульсъ  записывались  обычнымъ  путемъ  на  безконечномъ  листѣ 
кимографа  Людвига.  Почти  всѣ  опыты  были  производимы  съ  Ех- 
Ігасіит  йшйит  гасіісіз  НеІІеЪогі  ѵігі(іІ8  въ  ѴІо  водномъ  растворѣ. 

Нѣсколько  опытовъ  было  поставлено  съ  Ехігасіиш  йиісіит, 
приготовленныхъ  изъ  листьевъ  вмѣстѣ  съ  корневип];ами.  Дѣйствіе 
этого  послѣдняго  препарата  по  качеству  оказалось  тождествен- 
нымъ  съ  дѣйствіемъ  перваго  и  только  въ  количественномъ  отно- 
шеніи  уступало  ему.  Были  сдѣланы  также  сравнительные  опыты 
съ  ІпІ'и8ит  гайісіз  НеІІеЪогі  ѵігісііз. 

Вводилось  изслѣдуемое  веш;ество  прямо  въ  вены.  Нѣсколько 
опытовъ  съ  введеніемъ  въ  желудокъ  показали,  что  дѣйствіе  въ 
послѣднемъ  случаѣ  гораздо  слабѣе  и  требуются  несравненно  боль- 
шія  дозы  для  полученія  явленій,  неизбѣжно  развивающихся  уже 
при  введеніи  минимальныхъ  дозъ  прямо  въ  кровь.  Приведу  нѣ- 
сколько  примѣровъ  опытовъ,  поставленныхъ  съ  цѣлью  изученія 
измѣненій  въ  пульсѣ  и  артеріальномъ  давленіи  подъ  вліяніемъ 
изучаемаго  веіцества. 
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ОГІЫТЪ  хь. 


Кобель  вѣсомъ  въ  4150  §гт.  Агіегіа  сгига1І8  йех.  соединена  съ  маномет- 
ромъ  кимографа. 


с* 

и: 


сек. 

1-10  30  128 
10—20  31  129 
20-ЗС  32  123 
30—40  32  121 
40—50  32  121 
50-60  32  128 

1—10  30  126 
10—20  35  118 
20—30  36  116 
30—40  34  129 
40—50  33  129 
50-60  33  123 

1-10  32  124 
10—20  35  123 
20-30  34  127 
30—40  32  125 
40  -  50  31  123 
50-60  29  132 

1—10  29  129 
10—20  29  327 
20—30  27  126 
30—40  26  131 
40—50  26  131 
50-60  25  130 

1—10  26  130 
10—20  29  126 
20  -30  31  123 
30—40  32  127 
40—50  26  131 
50-60  26  132 

1-10  25  128 
10—20  29  129 
20—30  28  130 
2  минут,  спустя 

1-10  38  116 
10—20  37  113 
20—30  38  116 
30—40  36  124 
40—50  36  120 


^^^^ 

Впрыснутъ  1  к.  с.  17о 
раствора  Ехіг.  й.  г. 
НеІІеЬ.  V.  въ  бедрен. 
вену. 


05  1=1 


сек. 

50-60  37 
1—10  36 
10—20  32 
20-30  31 
80—40  29 
40—50  28 
50—60  25 
1—10  24 
10-20  25 
20-30  21 
30—40  19 
40—50  20 
50-60  28 
1—10  28 
10—20  28 
20-30  28 
30-40  28 
40-50  28 
50-60  28 
1—10  29 
10-20  29 
20-30  31 
30-40  34 
40—50  37 
50-60  36 
1—10  36 
10-  20  37 
Спустя  6 
1—10  37 
10—20  38 
20—30  37 
30  -40  37 
40—50  36 
50-60  38 
1-10  38 
10—20  38 
20—30  36 
30—40  37 
40—50  37 


117 

125 

127 

126 

128 

133 

133 

125 

130 

128 

138 

141 

145 

155 

157 

148 

158 

157 

160 

169 

165 

165 

154 

154 

162 

157 

155 

мин, 

142 

135 

122 

123 

123 

118 

120 

119 

118 

112 

114 


Впрыснуто  2  к.  с.  1*/о 
раств.  Ехіг.  Я.  гай. 
НеІІеЪ.  ѵіг.  въ  бедр. 
вену. 
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а,  сЗ  а,       >;>  е« 

сек.  сек. 
50—60  37  118  20—30  31  118   Волнистость  исчезла. 

Черезъ  6  мин.  30—40  31  128 

1—10  37  102  40—50  32  137 

10-20  36  102  50-60  29  140 

20-30  36  100  1—10  30  144 

30—40  36   98  10  -20  31  142 

40—50  36   98  20—30  34  148 

50—60  54   95  30-40  32  153 

1—10  33   92  40-50  32  152 

20—30  36   91  Еще  впрыснуто  2  к.  с.     50—60  34  153 

30—40  31  105  17о  раств.  Ехіг.  й.  гай.      1  -- 10  33  155 

40—50  29   97  НеІІеЬ.  ѵ.  Волнистость     10-20  32  158 

50—60  28   95  третьяго  порядка.  Кимографъ  остановленъ.  Черезъ  10 

1 — 10  28  104  минуть  у  животнаго  наступило  рѣзкое 

ІОі— 20  26  108  учащеніе  дыхан.  и  дульсъ  прекратился. 


  опытъ  хы. 

Сука  въ  8000.  Трахеотомія.  3  к.  с.  1°/о  сигагё  впрыснуто  въ  бедренную 
вену.  Искусственное  дыханіе.  Давленіе  измѣряется  въ  агі.  сгага1І8  йех. 


г 
(і> 
&і 
ср 

сек. 

1-10 
10—20 
20—30 
30—40 
40—50 
50—60 

1-10 
10—20 
20—30 
30—40 
40—50 
50—60 

1—10 
10—20 
20—30 
30—40 
40-50 


Я 


и: 


и 

Р  о  л 

о  о  2 

и  « 


в; 

а. 
И 

сек. 


»4 


.2  =« 

03 

и: 


8  ® 


>,  о 


20 

167 

10  тт. 

50—60 

10 

242 

72 

19 

167 

10 

1—10 

и 

240  68 

19 

169 

14 

10—20 

12 

248  64 

18 

169 

14 

20—30 

14 

250  60 

18 

169 

14 

Перо  поднялось 

вы 

19 

172 

16 

8  минутъ  спустя. 

18 

171 

16 

1—10 

37 

230 

6 

19 

171 

14 

10—20 

36 

232 

4 

18 

170 

16 

Впрыснуто  2,5  к. 

2Э— 30 

36 

225 

6 

18 

175 

14 

с.  1°Іо  раствора 

30—40 

37 

227 

4 

16 

192 

24 

Ехіг.  й.  гай.  Неіі. 

40—50 

36 

222 

4 

10 

210 

52 

ѵіг.  въ  бедр.  вену. 

50-60 

35 

220 

3 

8 

216 

40 

1—10 

36 

222 

6 

8 

218 

52 

10—20 

38 

215 

4 

8 

224 

56 

20—30 

36 

220 

4 

9 

233 

68 

30—49 

36 

219 

6 

9 

238 

76 

40—50 

37 

213 

6 

графа. 
Волнистость  тре- 
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^1  -т  г-  со 

«      о  5  §  о  ^ 

3  ч  й  "  Й 

га  е 

сек. 

50—60  35  214  4 
Спустя  10  минута. 

1—10   36  158  3 

10—20   37  172  3 

20-30   36  187  4 

30—40   34  175  4 

40—50   36  163  3 

50—60   34  154  4 

Еще  черезъ  7  минута. 

1—10   35  128  3 

10—20   32  132  3 

20—30   33  132  3 


сек. 

30—40   31    144  3—4 
40—50   34   141  3—4 
50-60   32   132  3 
Черезъ  5  минута. 
1—10   35    113  2—4 
10—20   82   126  3 
20-80   36  132 
30—40    36  125 
40—50   36    103  2 
50—60   35  127 

Опытъ  прекращенъ. 


ОПЫТЪ  ХЫІ. 

Кобель  въ  4800.  Безъ  сигаге.  Давленія  измѣряются  въ  агі.  сгигаііз  (іехіга. 


0? 

о 

о 

"д 

о 

'й 

<в 

>^ 

м 

N 

га 

р 

с* 

га 

и 

св 

=< 

1< 

сек. 

сек. 

1-10 

17 

131 

10-20 

8 

157 

10—20 

16 

131 

20—30 

8 

157 

20-30 

16 

126 

30-40 

7 

155 

30—40 

16 

130 

40-50 

8 

155 

40—50 

16 

131 

50-60 

7 

150 

50—60 

16 

129 

1—10 

7 

152 

1-10 

16 

129 

10—20 

7 

151 

10—20 

15 

130 

20—30 

8 

152 

20-30 

16 

129 

30—40 

8 

154 

30—40 

17 

131 

40—50 

7 

153 

40—50 

16 

130   Впрыснуто  3  к.  с. 

50-60 

8 

157 

і7о  раств.  Ехіг.  Я. 

1-10 

8 

161 

гай.  НеІІеЪ.  ѵіг.  въ 

10—20 

9 

150 

бедренную  вену. 

20—30 

9 

162 

50—60 

15 

138 

30-40 

10 

]64 

1—10 

12 

149 

40-50 

9 

160 

10-20 

10 

153 

50—60 

11 

168 

20-.30 

10 

160 

1—10 

10 

171 

30—40 

8 

153 

10-20 

10 

172 

40-50 

7 

162 

20-30 

10 

173 

50—60 

В 

161 

30-40 

12 

171 

1—10 

10 

155 

40-50 

12 

178 
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Р5         і-ч        ей  СП         ^  сі 


сек. 

сек. 

50—60 

13 

173 

50-60 

32 

161 

1—10 

12 

176 

1—10 

32 

165 

10-20 

12 

177 

10-20 

31 

166 

20-30 

10 

174 

20-30 

32 

165 

30-40 

10 

177  Рвота. 

Еще 

черезъ  10 

40-50 

11 

158 

.  1—10 

38 

125 

50—60 

13 

196 

10—20 

39 

120 

1-10 

16 

192 

20—30 

88 

125 

10-20 

16 

200 

30—40 

36 

137 

20—30 

15 

204 

40-50 

37 

142 

80-40 

14 

201 

50—60 

36 

140 

40—50 

14 

214 

1—10 

35 

136 

50—60 

15 

198 

10-20 

35 

133 

1—10 

14 

200 

20—30 

84 

1.30 

10-20 

15 

211 

30—40 

35 

1.37 

20—30 

16 

218 

40-50 

34 

138 

30-40 

15 

216 

50-60 

35 

134 

40  50 

15 

203 

Еще 

черезъ  10 

50-60 

16 

197 

1—10 

37 

124 

Спустя  5 

минуть. 

10  -  20 

36 

123 

1-10 

30 

176 

20-30 

36 

123 

10—20 

29 

168 

30—40 

37 

121 

20-30 

30 

166 

40-50 

37 

121 

30-40 

30 

176 

50—60 

36 

121 

40—50 

32 

166 

ОПЫТ 


Сука  въ  4500.  Трахеотомія.  І'/»  к. 
бедренную  вену. 

Искусственное  дыханіе.  Агі.  сгигаі. 


Время. 

ІІу.іьсъ. 

.Давленіе, 

1- 

-10 

24 

99 

10- 

-20 

23 

97 

20 

-30 

23 

95 

30 

-40 

24 

99 

40- 

-50 

23 

103 

50- 

-60 

23 

102 

>  ХЫІІ. 

с.  1°/о  раствора  сигаге  внрыснуто  въ 
йех.  содннено  съ  манометромъ. 


о; 

а 

о 

'к 

Вр 

>^ 

^—\ 

Давл 

1—10   23    106   Впрыснутъ  1  к.  с. 

'/2%  раствора  Ехіг. 
й.  гай.  НеІІеЬ.  ѵ.  въ 
бедренную  вену. 

10—20  22  ИЗ 
20—30   21  118 
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г 
<ѵ 
а< 

еО 
о 

Давленіе, 

в 

ш 

О) 

05 

и: 

30-40 

22 

113 

10-20 

20 

139 

40—50 

22 

ИЗ 

20—30 

21 

132 

50-60 

23 

122 

35-40 

22 

144 

1-10 

19 

124 

40—50 

22 

151 

10—20 

20 

126 

50—60 

24 

161 

20—30 

20 

127 

1-10 

22 

168 

30-40 

20 

127 

10-20 

23 

173 

40-50 

18 

129 

20—30 

23 

180 

50—60 

20 

132 

30  -40 

23 

182 

1—10 

20 

132 

40—50 

25 

183 

10—20 

20 

134   Еще  впрыснуть  1  к. 

50—60 

25 

187 

с.  '/2%  раств. 

1—10 

25 

187 

20-30 

19 

133 

10—20 

24 

188 

30—40 

21 

132 

20—30 

26 

170 

40-50 

21 

137 

50—60 

20 

137 

1—10 

20 

137 

30-40 

27 

172 

10—20 

21 

139 

40-50 

26 

176 

20—30 

21 

139 

50-60 

27 

174 

30-40 

21 

138 

1—10 

28 

173 

40-50 

21 

137 

10-20 

30 

174 

50-60 

21 

137 

20—30 

30 

177 

1—10 

21 

141   Еще  впрыснуто  2  к. 

Ііоявилась  волни- 
стость третьяго  по- 
рядка. 


с.  1°Іо  раств.  Ехіг. 
й.  гай.  НеіІеЬ.  ѵ. 


ОПЫТЪ  ХЫУ. 


Сука  въ  6500.  Впрыснуто  2,5  к.  с.  І^/о  раствора  сигаге  въ  бедренную  вену. 
Трахеотомія.  Искусственное  дыханіе.  Давленіе  иэмѣряется  въ  агі.  сгигаііз 
йехіга. 


і  ^ 


1—10  21 

10—20  22 

20—30  22 

30—40  21 


107 
105 
106 
105 


10-20   22   104   Впрыснуто  1  к.  с. 

1%  раств.  Ехіг.  й. 
гай.  НеІІеЪ.  ѵ.  въ 
бедрен.  вену. 


40—50 

22 

103 

20—30 

20 

115 

50  -60 

22 

105 

30—40 

17 

132 

1-10 

22 

104 

40-50 

15 

141 
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05 

о 

'и 

сц 

о 

о 

Рч 

в 

я 
ф 

<о 

и 

оЗ 

са 

50—60 

14 

139 

10—20 

8 

126 

1—10 

14 

142 

20—30 

7 

128 

10—20 

10 

150 

30—40 

9 

138 

20—30 

9 

154 

40-50 

9 

142 

30—40 

8 

149 

50—60 

10 

152 

40—50 

9 

152 

1—10 

9 

165 

50—60 

8 

153 

10—20 

9 

170 

1-10 

8 

153 

20—30 

9 

174 

10—20 

8 

157 

30—40 

9 

175 

20—80 

8 

161 

40—50 

10 

175 

30—40 

8 

163 

50—60 

12 

185 

40—50 

8 

166  ■ 

1-10 

13 

178 

50-60 

8 

167 

10-20 

17 

186 

1—10 

9 

175 

20—30 

21 

181 

10—20 

9 

175 

30-40 

20 

176 

20—30 

9 

178 

Черезъ  2 

минуты. 

30-г40 

9 

179 

1—10 

31 

100 

40—50 

10 

179 

10—20 

29 

101 

50—60 

10 

180 

20—30 

29 

106 

Остановка  на  5  мин. 

30-40 

30 

99 

1—10 

19 

133 

40-50 

29 

98 

10—20 

19 

131 

50-60 

29 

100 

20-30 

18 

124 

1—10 

29 

92 

30—40 

21 

125 

10-20 

29 

92 

40—50 

20 

122 

20—30 

29 

89 

50—60 

20 

123 

30—40 

30 

87 

1—10 

18 

123 

40-50 

30 

90 

10—20 

19 

122 

10  минутъ  спустя 

20—30 

21 

117 

1—10 

24 

62 

30—40 

20 

121 

10—20 

24 

61 

40-50 

18 

119 

20-30 

24 

63 

Черезъ  3  минуты. 

30—40 

25 

64 

1—10 

18 

114 

40—50 

24 

63 

10—20 

20 

116 

50—60 

24 

70 

20-30 

21 

ИЗ 

1—10 

25 

72 

30-40 

19 

122 

10—20 

24 

77 

40—50 

20 

120 

20-30 

24 

76 

50-60 

18 

118 

30—40 

24 

75 

1-10 

19 

116 

40—50 

24 

77 

10-20 

18 

114 

50-60 

24 

93 

20—30 

18 

116   Впрыснуть  1  к.  с. 

Спустя  10 

минутъ 

17о  раств.  Ехіг.  й.  г. 

1-10 

28 

82 

Неіі.ѵ  въ  бедр.  вену. 

10-20 

26 

84 

30—40 

18 

ИЗ 

20—30 

24  • 

92 

40—50 

13 

122 

30—40 

27 

87 

50-60 

12 

125 

40—50 

25 

74 

1—10 

9 

ИЭ 

50-60 

26 

86 

I 
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ОПЫТЪ  ХЬУ. 

Кобель  въ  11000.  Трахеотомія.  5  к.  с.  17о  раствора  сигаге  впрыснуто  въ 
бедренную  вену.  Искусств,  дыханіе. 


Пудьсъ. 

О) 

'а 

03 

'я 

Время. 

ей 

ее 

Время. 

О 
>^ 

» 

сі 

ч.  м. 

ч,  м. 

10   13  1—10 

19 

128 

40—50 

16 

146 

10-20 

19 

132 

20—30 

18 

136 

50—60 

14 

148 

.30-40 

18 

138 

Остановка. 

40-50 

17 

1.38 

ч.  м. 

50—60 

16 

140 

10   27  1—10 

13 

147 

1—10 

15 

140 

10—20 

15 

144 

10-20 

15 

144 

20—30 

14 

150 

20-30 

15 

142 

30—40 

13 

152 

30—40 

15 

142 

40—50 

14 

147 

40-50 

15 

142 

50—60 

15 

150 

Введено  въ  желудокъ  желудочнымъ 

1—10 

15 

145 

зондомъ  5  к.  с. 

Ехіі 

.  й.  гай.  НеІІеЬогі 

10—20 

15 

146 

ѵіг.  въ 

30  к 

с.  воды. 

20— .30 

16 

143 

ч.  м. 

30—40 

16 

147 

10   20  1—10 

15 

148 

40—50 

18 

148 

10—20 

15 

150 

50—60 

16 

148 

20-30 

14 

148 

1—10 

20 

146 

30—40 

15 

148 

10—20 

18 

145 

40—50 

16 

146 

20—30 

19 

144 

50-60 

16 

146 

30—40 

22 

144 

1—10 

16 

146 

40—50 

21 

142 

10—20 

16 

148 

50—60 

19 

145 

20—30 

15 

150 

Ор.тановка. 

30-40 

14 

148 

ч.  м. 

40—50 

14 

148 

10   36  1—10 

20 

142 

50-60 

15 

150 

10-20 

19 

147 

1—10 

15 

148 

20-30 

17 

151 

10-20 

13,5  148 

30-40 

18 

146 

20—30 

13,5  148 

40—50 

20 

143 

30-40 

15 

150 

50—60 

18 

147 

40—50 

14 

144 

1  -10 

20 

142 

50—60 

15 

142 

10-20 

18 

144 

1—10 

14 

146 

20-30 

22 

137 

10—20 

15 

146 

30—40 

21 

141 

20—30 

16 

144 

40—50 

22 

142 

30—40 

14 

144 

Остановка. 

ше. 
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Время. 


>^  "Я 
О  ш 


ч.  м. 

10   45     1—10  22  137 

10—20  22  136 

20-30  21  140 

30—40  20  135 

40—50  22  133 
Остановка. 

10  55     1—10  28  105 

10-  20  27  99 

20—30  27  98 

30-40  27  99 

40—50  27  100 

50—60  28  99 
Остановка. 

11  2     1—10  27  56 


Вр 


емя.  й 


и 

О) 

м 


ч.  м. 


10- 

-20 

26 

54 

20- 

-30 

26 

56 

30- 

-40 

25 

26 

40- 

-50 

27 

56 

50- 

-60 

28 

56 

Остановка. 

11     7     1—10  28  79 

10—20  27  79 

20-30  27  80 

30-40  27  80 

40—50  26  81 

50—60  26  78 
Опытъ  ирекращенъ. 


ОПЫТЪ  ХЪУІ. 


Кошка  средней  величины.  Безъ  сигаге.  Давленіе  измеряется  въ  агі.  сги- 
гаііз  сІехЬга. 


В5 

(В 

о 
►а 
ч 

Давленіе. 

3 

о 
ч 

а5 

'м 

ч 
м 

сс 

>^ 
>— 1 
нн 

1— 1 

се 
ь< 

1—10 

39 

129 

20—30 

29 

130 

10-20 

40 

127 

20—30 

41 

130 

30—40 

39 

128 

40-50 

39 

130 

30-40 

25 

122 

50-60 

39 

130 

40—50 

17 

119 

Г1-10 

40 

130 

50-60 

12 

98 

10-20 

38 

132 

Впрыснуто  2  к.  с. 
раствора  Ехіг. 

1—10 
10—20 

13 
12 

87 
88 

й.  гасІ.НеІІеЪ.  ѵіг.  въ 

20—30 

15 

92 

бедренную  вену. 

30-40 

17 

112 

20-30 

35 

136 

40—50 

29 

141 

30—40 

32 

141 

50—60 

32 

168 

40-50 

32 

139 

1—10 

32 

168 

50-60 

32 

141 

10-20 

34 

173 

1—10 

30 

140 

20—30 

46 

165 

10-20 

30 

140 

30—40 

34 

175 

к.  с.  і7о  раств.  Ех^г, 
11  гай.  НеІІеЬ.  ѵіг.  въ 
бедренную  вену. 
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и: 
о 


40-50 
50—60 

1—10 
10—20 
20—30 
30-40 
40-50 
50-60 

1—10 
10—20 


84 
34 
36 
35 
36 
34 
36 
34 
36 
35 


166 
146 
132 
130 
141 


178   Кошка  безпокоится. 


170 
172 
167 
166 


20-30  38 

30—40  39 

40-50-  36 

50-60  38 

1—10  37 

10—20  36 

20  30  24 
30—40 


61  Рвота  п  судороги, 
Пульсъ  прекратился. 
Давленіе  постепенно 
падаетъ. 


Цѣлый  рядъ  подобныхъ  опытовъ,  произведенныхъ  какъ  на 
нормальныхъ.  такъ  и  на  кураризированныхъ  животныхъ  далъ  до- 
вольно сходные  результаты,  Эффектъ  дѣйствія  различныхъ  дозъ 
1%  раствора  Ехіг.  йиі(іі  гасііс.  НеІІеЬогі  ѵігіЛіз  представляетъ  два, 
рѣзко  обрисовывающіеся,  періода.  Первый  періодъ  характеризуется 
значительнымъ  уменьшеніемъ  числа  сердечныхъ  сокращеній  и  по- 
вышеніемъ  артеріальнаго  давленія,  во  второмъ  же  періодѣ  сердце- 
біенія  учащаются,  а  давленіе  сначала  еще  болѣе  повышается,  за- 
тѣмъ  нѣсколько  понижается  и  внезапно  наступаетъ  остановка 
сердцебіеній. 

Сердечныя  сокращенія  въ  первомъ  періодѣ  становятся  рѣдкими 
и  очень  энергичными,  пульсовыя  волны  чрезвычайно  высокія, 
Далѣе,  если  была  введена  достаточная  доза,  сердцебіенія  иштда 
постепенно  учащаются,  чаще  же  этотъ  переходъ  происходитъ  очень 
быстро.  Пульсовыя  волны  дѣлаются  мелкими  и  частыми  и  давле- 
ніе  значительно  повышается.  Дальнѣйшая  картина  измѣненій  въ 
пульсѣ  и  давленіи  при  большихъ  дозахъ  слѣдующая:  артеріальное 
давленіе,  достигнувъ  значительной  высоты,  начинаетъ  постепенно 
понижаться;  пульсъ  въ  это  время  продолжаетъ  быть  все  еще  ча- 
стымъ;  пульсовая  кривая  становится  волнистой,  наблюдается  пе- 
ріодичность  сердечныхъ  сокращеній.  по  временамъ  замѣчается 
аритмія;  иногда  чри  этомъ  наступаетъ  небольшое  замедленіе  серд- 
цебіеній;  затѣмъ  вдругъ  сердечныя  сокращенія  прекращаются  и 
давленіе  падаетъ.  Если  опытъ  производился  на  некураризированномъ 
животномъ,  то  наступленію  смерти  обыкновенно  предшествовала 
рвота.  Дыханіе  прекращается  позднѣе  остановки  сердца.  При 
вскрытіи,  произведенномъ  тотчасъ  же  послѣ  прекращенія  пульса, 
сердце  бывало  находимо  вполнѣ  остановившимся  и  раздраженіямя 
не  удавалось  вызвать  его  сокращеній. 
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Малыя  дозы  отъ  0,1 — 0,2  к.  с.  і7о  раствора  Ехігасіі  йиШі 
гай.  НеІІеЬогі  ѵіг.  на  кило  давали  обыкновенно  ясно  выражен- 
ный первый  періодъ  и  затѣмъ  наступив  шія  измѣненія  въ  пульсѣ 
и  давленіи  постепенно  изглаживались;  болѣе  же  значительныя  до- 
зы отъ  0,3  до  1,5  к.  с.  17°  раствора  на  кило  уже  вызывали  пол- 
ную картину  обоихъ  періодовъ  отравленія. 

При  анализѣ  описанныхъ  явленій  мы  прежде  всего  остано- 
вимся на  измѣненіяхъ  въ  сердечномъ  ритмѣ.  Мы  видѣли  уже, 
что  въ  первомъ  періодѣ  дѣйствія  Ехігасіі  йпійі  гай.  НеІІеЪогі  ѵі- 
гі(іІ8  число  сердечныхъ  сокращеній  рѣзко  уменьшено,  во  второмъ 
же  наоборотъ  увеличено.  Для  выясненія  роли  задерживательныхъ 
нервныхъ  аппаратовъ  въ  періодѣ  замедленія  мною  были  произве- 
дены опыты  съ  предварительной  и  послѣдовательной  перерѣзкой 
ѵа^огит  и  атропинизаціей.  Первыя  двѣ  постановки  исключаютъ 
дѣйствіе  центральныхъ  нервныхъ  сердечно -задерживательныхъ  ап- 
паратовъ, вторая  же  устраняетъ  въ  извѣстной  степени  и  дѣйствіе 
периферическаго  тормозящ,аго  аппарата. 

ОПЫТЪ  ХЬУІІ. 

Кобель  въ  16900.  Безъ  сигаге.  Оба  п.  п.  зутраіЬісо-ѵа^  перерѣзаны  на 
шеѣ.  Давленіе  измѣряется  въ  агіегіа  сгигаіік  с1ех1;га. 


аі 

о; 
й 
о 

РЭ 

о 

ш 

:г 

о 

И 

о 

>^ 

т 

и: 

Ш 

>л 

ч 

ч: 

н 

т 

к 

сек. 

сек. 

1-10 

39 

180 

50-60 

39 

189 

10—20 

39 

180 

1—10 

38 

189 

20—30 

40 

169 

10—20 

40 

184 

30—40 

39 

168 

20-30 

38 

189 

40—50 

39 

167 

30—40 

39 

187 

50—60 

38 

162 

40—50 

40 

189 

1—10 

39 

159 

50—60 

39 

183 

10-20 

39 

157 

1-10 

40 

182 

20—30 

40 

157 

10—20 

38 

182 

80-40 

38 

156 

20—30 

40 

181 

40-50 

40 

158 

30—40 

40 

180 

50-60 

39 

161 

40—50 

40 

175 

1—10 

39 

153 

50—60 

39 

175 

10—20 

38 

154 

Впрыснуто  4  к. 

с. 

1-10 

38 

170 

20—30 

39 

158 

І"/"  раств.  Ехіг. 

й. 

10—20 

38 

166 

30-40 

38 

172 

гай.  НеІІеЬ.  ѵіг. 

въ 

20—30 

33 

163 

40-50 

37 

184 

бедр.  вену. 

30—40 

39 

160 

5 
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сек. 

40—50  38  155 

50—60  39  154 

1—10  39  155 

10—20  39  155   Еще  впрыснуто  4  к. 

20—30  40  160   с.  і7о  раств.  Ехіг. 

30—40  38  171   й.  гай.  НеІІеЬ.  ѵ.  въ 

40—50  38  171    бе  др.  вену. 

50—60  39  178 

1—10  37  176 

10 — 20  Собака  сильно  безпокоится. 

Рвотныя  двпженія. 

20—30  89  178 

30—40  37  184 

40—50  36  191 

50—60  38  186 

1—10  37  192 

10—20  39  249 

20-30  38  253 


к 

1=3 
№ 

и: 


сек. 

30—40  39  266 
40—50  39  265 
50—60   40  266 

1—10  38  267 
10-20  39  266 
20-30  39  267 
80—40  40  266 
40—50  38  270 
50—60   41  272 

1—10   40  276 
Давленіе  поднялось  такъ  высоко,  что 
перо  держится  выше  барабана  кимо- 
графа. 
8  минуты  спустя. 

1—10  39  254 
10—20  40  247 
20—30  40  248 
30—40   38  250 


ОПЫТЪ  ХЬѴІІІ. 

Кобель  въ  11750.  Трахеотомія.  Впрыснуто  3  к.  с.  17о  раствора  сигаге  въ 
бедренную  вену.  Искусственное  дыханіе.  Оба  п.  п.  8уюраШісо-ѵа§і  перерѣзаны 
на  шеѣ. 


(гЗ  'я  .  1г5  'м 

^  О  О)  в;  о  о 

Л  ^'^^  се  сіі  >^  ій 

1=1  =С  И  В  ее 

сек.  сек. 

1—10  31  135  10—20  30  165 

10—20  33  128  20—30  31  171 

20—30  32  129  30—40  32  190 

80—40  32  127  40—50  37  209 

40—50  81  127  50—60  84  228 

50—60  85  147  1—10  38  244 

1—10  32  163  10—20  86  253 

10 — 20  30  157  Перо  манометра  поднялось  выше  ба- 

20—30  32  159  рабана  кимографа. 

30—40  82  145  Впрыснуто  2  к.  с.     10  минутъ  спустя. 

40—50  31  153  17о  раств.  Ехіг.  Я.      1—10  40  164 

50—60  30  167  гаі.  НеІІеЬ.  ѵ.  въ     10—80  40  167 

1—10  32  178  бедренную  вену.         20—80  35  168 
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•іс  і^'  М                                                   ^2  'д 

5  о  ш                                                   5  «  5 

^  л  ч                                                   а  иа  ^ 

ц  и:                             га  1=1  и: 
сек.  сек. 

•30-40  38  152  20—30  37  139 

40—50  39  145  30-40  34  122 

.50-60  39  142  40—50  36  131 

1—10  35  139  50-60  36  134 

10—20  38  140  Опытъ  прекращенъ. 


опытъ  хых. 


Сука  въ  4600.  Трахеотомія.  2  к.  с.  і7о  раствора  сигаге  впрыснуто  въ 
•бедр.  вену.  Иск.  дыханіе.  Отпреяарованы  оба  п.  п.  бутраШео-ѵаді,  но  не 
.перерѣзаны.  Давленіе  іізмѣряется  въ  агі:.  сгиг.  йехі. 


ш 

■га 

ІГульсъ. 

Давленіе 

а 

0) 
Рн 

га 

Пуіьсъ. 

Давленіе. 

сек. 

сек. 

1—10 

19 

145 

30-40 

13 

188 

10-20 

22 

145 

40-50 

14 

189 

20—30 

23 

142 

50-60 

28 

220 

30—40 

27 

142 

1—10 

34 

220 

40-50 

29 

137 

10—20 

34 

246 

.50—60 

26 

150 

Впрыснуто 

3  к.  с. 

20—30 

35 

268 

1—10 

13 

164 

1%  раств. 

Ехіг.  Я. 

Перо  поднялось  і 

10-20 

9 

166 

г.  НеІІеЬ.  V. 

въ  бедр. 

г 

20—30 

8 

160 

вену. 

5  минутъ  спустя. 

30—40 

9 

162 

1—10 

42 

239 

40-50 

9 

163 

10—20 

40 

230 

50-60 

8 

162 

20—30 

38 

229 

1—10 

7 

163 

30-40 

40 

228 

10-20 

7 

165 

40—50 

38 

221 

^О— 30 

8 

166 

50-60 

41 

224 

5* 
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опытъ  ь. 

Сука  въ  12700.  Трахеотомія.  Сигаге.  Искусств,  дыханіе.  Впрыснуто  2  мил- 
лиграмма Аігоріпі  зиіі".  въ  бедренную  вену.  Давленіе  измѣр.  въ  агі.  сгиг.  йех 


. 

іі 

о 

к 

05 

ь4 
о 
кв 

'3 

ш 

т 

и: 

р4 

т 

и: 

я 

сек. 

сек. 

1—10 

27 

131 

20—30 

27 

135 

10—20 

28 

145 

30—40 

26 

144 

20—30 

25 

138 

40—50 

27 

139 

30—40 

25 

131 

50-60 

27 

144 

40—50 

26 

127 

1—10 

25 

117 

50—60 

26 

128 

Раздраж.  п.  ѵа§і  дех. 

10—20 

27 

155 

1—10 

26 

129 

р  =  80  тт. 

20—30 

27 

165 

10—20 

26 

125 

30—40 

26 

164 

20—30 

26 

126 

40—50 

25 

165 

30—40 

26 

125 

50—60 

27 

147 

40—50 

25 

126 

1—10 

27 

158 

50—60 

26 

121 

10—20 

27 

183 

1—10 

26 

125 

Впрыснуто  3  к.  с. 

20—30 

28 

167 

10—20 

26 

121 

І^/о  раств.  Ехіг.  й. 

30—40 

28 

158 

20—30 

26 

134 

гай.  НеІіеЪ.  тіг.  въ 

40—50 

29 

165 

30 — 40 

26 

125 

брігт)  венѵ 

5С— 60 

28 

174 

40 — 50 

27 

185 

1—10 

26 

188 

РІГ)  КО 

94- 

Ш  20 

27 

205 

1-10 

26 

129 

20—30 

28 

204 

10—20 

27 

125 

30—40 

28 

215 

20—30 

26 

135 

40—50 

28 

225 

30-40 

27 

188 

50-60 

27 

221 

40—50 

27 

135 

1-10 

28 

230 

50—60 

28 

137 

Еще   впрыснуто  3 

10—20 

27 

227 

1-10 

27 

126 

к.  с. 

20—30 

26 

231 

10—20 

27 

133 

30-40 

26 

218 

20-80 

23 

135 

Волнистость  3-го  по- 

40—50 

27 

210 

30-40 

27 

123 

рядка. 

50-60 

26 

212 

40—50 

26 

144 

1—10 

25 

205 

50—60 

26 

128 

10—20 

27 

206 

1—10 

27 

134 

20—30 

26 

221 

10-20 

27 

134 
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опытъ  ы. 

Кобель  въ  8400.  Впрыснуто  3  к.  с.  1%  раствора  сигаге  и  2  миллиграмма 
Аігоріпі  зиІГ.  въ  бедр.  вену.  Трахеотомія.  Искусственное  дыханіе.  Давленіе 
измѣряется  въ  агі.  сгигаііз  йехіга. 


'ш 

*ш 

о 

о 
>4 

« 

м 

и: 

ал 

ч 

СР 

и 

М 

я 

сек. 

сек. 

1—10 

33 

143 

20-30 

40 

267 

10-20 

34 

143 

30—40 

42 

247 

20-30 

34 

143 

40—50 

40 

235 

30-40 

34 

143 

50-60 

39 

228 

40—50 

35 

143 

Впрыснуто  4  к.  с. 

1—10 

39 

223 

-50-60 

35 

140 

1°Іо  раств.  Ехіг.  П. 

10—20 

37 

236 

1—10 

33 

144 

г.  НеІІеЬ.  V.  въ  бед- 

20—30 

33 

227 

10—20 

32 

145 

ренную  вену. 

30—40 

36 

246 

20^30 

33 

151 

40—50 

36 

246 

30—40 

34 

175 

50-60 

38 

237 

40-50 

33 

187 

1-10 

35 

237 

50—60 

34 

201 

10—20 

34 

235 

1—10 

36 

209 

20-30 

38 

231 

10—20 

35 

219 

30—40 

36 

230 

20-30 

34 

223 

40—50 

38 

233 

30-40 

36 

228 

50—60 

35 

232 

40—50 

39 

232 

1—10 

37 

230 

50—60 

36 

243 

10-20 

36 

229 

1—10 

35 

254 

20-30 

36 

226 

10—20 

39 

260 

30—40 

38 

225 

20-30 

41 

267 

40-50 

36 

223 

30—40 

39 

270 

50-60 

37 

215 

40-50 

40 

274 

1-10 

37 

214 

50—60 

40 

275 

10-20 

37 

215 

1—10 

41 

274 

20-30 

37 

211 

10—20 

41 

273 

Пульсъ  внезапно  прекратился. 

Изъ  приведенныхъ  опытовъ  видно,  что  предварительная  пере- 
рѣзка  п.  п.  ѵа^огит  совершенно  устраняетъ  уменьшеніе  числа 
сердечныхъ  сокращеній,  характерное  для  перваго  періода.  Точно 
также  уже  развившееся  замедленіе  пульса  вполнѣ  устраняется 
лослѣдовательной  перерѣзкой  ѵа^огит. 

Атропинизація  производила  тотъ  же  эффектъ,  какъ  и  перерѣзка 
ѵа^огит. 

Убѣдившись,  что  уменьшеніе  числа  сердечныхъ  сокращеній 
иодъ  •  вліявіемъ  изслѣдуемаго  веш,ества  у  теплокровныхъ  насту- 
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паетъ  только  при  цѣлости  ѵа^огит,  мы  приходимъ  къ  вопросу,, 
зависитъ  ли  это  явленіе  только  отъ  возбужденія  центральныхъ 
сердечно-задерживающихъ  аппаратовъ,  или  же  тутъ  играетъ  роль 
и  повышеніе  возбудимости  самыхъ  стволовъ  п.  п.  ѵа^огит  и  ихъ 
периферическихъ  окончаній. 

Съ  цѣлью  выясненія  вопроса  о  состояніи  возбудимости  цен- 
тральныхъ и  периферическихъ  сердечно-задерживающихъ  аппара- 
товъ были  произведены  опыты  съ  раздраженіемъ  периферическаго 
и  центральнаго  конца  п.  ѵа^і  въ  разные  періоды  отравленія. 


ОПЫ 


Сука  въ  5700.  Перерѣзанъ  спинной 
ѵа§и8  йехі.  перерѣзанъ  на  шеѣ.  Даві. 


ее 

"я 

о 
л 

(Щ 

и 

Ч 
>-, 

ч 
м 

Ц 

1=С 

сек. 

1—10 

29 

158 

10—20 

30 

162 

20—30 

29 

163 

30—40 

22 

152 

Раздраженіе  центр, 
конца  п.  ѵа§і  йех. 
Р  — 120  шт. 

40—50 

25 

157 

Элементъ  Грене  сре- 

50—60 

26 

160 

дней  величины. 

Минуту  спустя. 

1—10 

30 

149 

10—20 

30 

146 

20—30 

30 

146 

30—40 

Остановка.  Раздраж.  периф. 

40—50 

31 

130 

конца  п.  ѵа§і  (іех. 

50—60 

30 

145 

Р  =  120. 

1—10 

29 

144 

10—20 

29 

144 

20—30 

30 

141 

30-40 

21 

124 

Раздр.  центр,  конца 

40—50 

21 

125 

п.  ѵа§і  сіех.  Р=100. 

50—60 

26 

134 

1—10 

30 

139 

10—20 

31 

138 

20—30 

30 

135 

30—40 

20 

10() 

Раздр.  центр,  конца. 

40—50 

22 

116 

Р  =  80. 

ЫІ. 

мозгъ  надъ  атлантомъ.  N.  зутраШісо- 
измѣр.  въ  агі.  сгиг.  (іехі;. 


а, 

>-. 
О 

ев 

сек. 

50—60 

26 

133 

1—10 

30 

142 

10—20 

33 

134 

20—80 

31 

133 

Впрыснуто  3  к.  е.. 

30—40 

28 

153 

17о  раств.  Ехіг.  й. 

40—50 

25 

169 

гаі.   НеІІеЪ,  ѵ.  въ 

50—60 

24 

177 

бедр.  вену. 

1—10 

21 

182 

10—20 

17 

180 

Раздр.  центр,  конца^ 

20—30 

20 

203 

Р  =  120. 

30—40 

20 

213 

40—50 

21 

190 

50—60 

24 

194 

1—10 

24 

205 

10-20 

27 

225 

Раздр.  центр,  конца. 

20—30 

29 

215 

Р  =  100. 

30-40 

29 

212 

40—50 

31 

225 

50—60 

31 

217 

1—10 

33 

216 

10—20 

30 

238 

Раздр.  центр,  конца. 

20—30 

31 

221 

Р  =  80. 

30—40 

33 

234 

40—50 

30 

237 

50—60 

33 

216 

Раздр.  периф.  конца. 

1—10 

31 

225 

п.  ѵаеі.  Р  =  80. 
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ОПЫТЪ  ЫП. 

Сука  въ  18000.  Впрыснуто  ІѴ^  к.  с.  1%  раствора  сигаге  въ  бедр.  вену. 
Трахеотошія.  Искусств,  дыханіе.  Отпрепарованъ  п.  зутрайісо-ѵа^из  йехі.  и 
перерѣзанъ.  Давленіе  измѣр.  въ  агѣ.  сгигаі.  йех. 


в? 

о 

о 

О) 

ч 
п 

03 

сек. 

1     1  п 

101 

іп  20 

9!! 
^о 

ОП  ЧП 

— ои 

914 
^О 

ЛАП 

ол  ЛГ\ 

о\} — 

9РІ 

1  Р>7 

лг\  кг» 

^у) — 

9й 

10^ 

50  60 

27 

153 

9Й 

10* 

І-'ООТТѴ\       тютлттч  ІЛ/^ПТТГ» 

іГаоДр.  Ц«Нір.  КОНДЦ 

іи — 

^о 

100 

И.  Ѵоіці  исх.    — і^и» 

оп  чп 

9Р^ 

іои 

30—40 

26 

156 

4/)  

97 

іо  / 

хЛоДр.  іісриф.  КОНДЛ 

ко  кп 

ои 

90 

10У 

П       Т70  ГРІ     /1               "О  1  0(~1 

11.  Ѵсі^і  исх.  X — ѵзз. 

1 — іи 

іои 

іп  90 

ли — ^и 

90 

100 

х^сіодр.  Щ:;иір.  конца. 

20 — 30 

24 

155 

Р  =  100. 

ои — ^іи 

9К 

^о 

100 

40 

4і:и — ои 

9Й 

100 

ко  аг) 

49 

14.7 
1*/ 

-Раздр.  центр,  концэ». 

1  10 

26 

167 

Р  =  80. 

10  20 

22 

160 

90  40 

24 

157 

27 

120 

Раздр.  периф.  конца. 

ЛС\  КО 

гьи — ои 

27 

156 

.Р  =  80. 

КО  йП 

ои — ои 

25 

167 

1  то 

і — іи 

29 

154 

то  9П 

іи — ^и 

30 

153 

/«с — 0(У 

34 

140 

Раздр.  центр,  конца. 

30—40 

26 

155 

Р  =  60  тт. 

40—50 

26 

162 

50-60 

27 

161 

1—10 

Остановка  сердца.  Раздраж. 

10—20 

37 

145 

периф.  к.  Р  =  60. 

20-30 

21 

185 

30—40 

22 

174 

40—50 

21 

172 

50-60 

24 

161 

1—10 

21 

152 

10—20 

18 

168 

20—30 

30 

169 

'м 

<о 
О. 

ма 
>-> 

вэ 
св 
ь< 

и 

Я 

сек. 

30—40 

31 

160 

40—50 

27 

173 

Раздр.  центр,  конца. 

50—60 

23 

157 

Р  =  50. 

1—10 

25 

160 

10—20 

28 

165 

20—30 

28 

167 

30—40 

28 

163 

40—50 

30 

161 

50-60 

37 

149 

Впрыснуто  2  к.  с. 

1—10 

25 

183 

17о  раств.  Ехіг.  й.  г. 

10—20 

22 

172 

НеІІеЬ.  ѵіг.  въ  бедр. 

20—30 

15 

172 

вену. 

30-40 

19 

167 

40—50 

14 

192 

Раздр.  центр,  конца. 

50—60 

10 

193 

Р  =  100. 

1—10 

12 

190 

10—20 

14 

190 

20—30 

17 

189 

30—40 

Остановка.  Раздр.  перифер.  к. 

40—50 

11 

179 

Р  =  100. 

50—60 

14 

183 

1—10 

16 

188 

10—20 

23 

181 

Раздр.  центр,  конца. 

20—30 

14 

185 

Р  =  120. 

0—40 

15 

193 

40—50 

13 

190 

50—60 

Остановка  сердца.  Раздраж. 

1—10 

16 

173 

периф.  к.  Р  =  120. 

10—20 

16 

191 

20—30 

19 

175 

30-40 

28 

177 

Раздр.  центр,  конца. 

40—50 

16 

179 

Р  =  120. 

50—60 

19 

190 

1—10 

20 

192 

10—20 

22 

183 

20—30 

27 

169 

Раздр.  центр,  конца 

30—40 

22 

176 

Р  =  80. 

40—50 

21 

189 

50-60 

24 

200 
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05 

ьч 

'Еа 

83 
О) 

'ш 

Оі 

>. 

ч 
са 
ев 

ч: 

ч 
со 

и: 

Р. 
СЦ 

К 

а> 
03 

1=1 

сек. 

сек. 

1—10 

28 

202 

1—10 

34 

209 

10-20 

30 

220 

10—20 

33 

203 

20—30 

30 

203 

20—30 

34 

206 

30—40 

29 

220  Раздр.  центр,  конца. 

30-40 

83 

202 

40—50 

23 

223   Р  =  120. 

40—50 

36 

205 

50-60 

24 

252 

50—60 

36 

205 

1—10 

Остановка.  Раздр.  периф.  к. 

1—10 

34 

193 

Р  = 

::120. 

10-20 

30 

195 

10—20 

Перо  поднялось  выше  бара- 

20—30 

33 

183 

бан 

а  кимографа. 

30-40 

38 

197 

5  минутъ  спустя. 

40—50 

45 

188 

1-10 

36 

237 

50—60 

30 

185 

10—20 

38 

233 

1—10 

35 

185 

20—30 

38 

231 

10-20 

35 

183 

30—40 

38 

231   Раздр.  центр,  конца. 

20—30 

35 

162 

40-50 

36 

223   Р  =  120. 

30-40 

33 

172 

50—60 

32 

232 

40—50 

28 

179 

Раздр.  периф.  конца. 
Р  =  120. 


Раздр.  центр,  конца. 
Р  =  100. 

Раздр.  пернф.  конца. 
Р  =  100. 

Раздр.  центр,  конца. 
Р  =  80. 

Раздр.  периф.  конца. 
Р  =  80. 


ОПЫТЪ  ЫУ. 

Кобель  въ  12250.  Трахеотомія.  Сигаге.  Искусств,  дыханіе.  Отпрепарованъ 
и  перерѣзанъ  п.  ѵадиз  йехі;. 


о 

к 

ьв 
о 

и 
<и 

Л 

1=3 

п 

св 

к 

>в 

1=5 

РО 

а 

С 

св 

и: 

« 

сек. 

сек. 

1-10 

14 

143 

30—40 

14 

163 

10-20 

14 

149 

40—50 

18 

175 

Раздр. центр,  конца. 

20-30 

13 

148 

50-60 

14 

163 

Р  =  100. 

30-40 

13 

154 

1—10 

14 

166 

40—50 

15 

158 

10-20 

14 

164 

50—60 

14 

158 

20—30 

15 

168 

1-10 

17 

172 

Раздраженіе  центр. 

30—40 

15 

166 

10—20 

14 

156 

конца  N.  ѵа§і  йех. 

40—50 

15 

163 

20—30 

14 

163 

Р  =  120  тт. 

50—60 

Остановка  сердца.  Раздраж. 

30—40 

14 

157 

1—10 

17 

169 

периф.  к.  Р  —  100. 

40—50 

14 

161 

10—20 

16 

166 

50—60 

14 

165 

20-30 

16 

165 

1—10 

14 

161 

Раздр.  перпф.  конца 

30—40 

15 

162 

10—20 

14 

164 

ѵа§і.  Р  =  120. 

40—50 

16 

161 

20—30 

13 

164 

50—60 

18 

175 

Раздр.  центр,  конца. 

Р  =  80. 
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о 
на 

в 

а< 

Щ 

сек. 

1  10 

1Ь 

тал 
1Ь4 

IV — 

10 

100 

Л) — оѴ 

1  Р\ 
10 

60 — 41) 

10 

1Ъ7 

ни — ос 

1  К 
1о 

171 
1/1 

Х^ооттт^    тгоифті  ѵАПттсі 
іЛОДр.  Дспір.  АгиізДаі. 

ХА  И{\ 

о\) — Ы) 

1  0 

іо 

ІЬо 

Г  =  ІО. 

1  1П 

10 

1  ЙЧ 
ІОО 

1  л  ОА 

1Ц — Л) 

14 

ІЬО 

ОА  9А 

21) — оО 

15 

ІЬо 

Впрыснуто  4  к.  с. 

оО — 41) 

10 

1о/ 

І^/о  раств.  Ехіг.  й. 

А      К  А 

1о 

ІУо 

гаі.  НбИсЪ.  ѵіг.  въ 

КА  ДА 

ои — ои 

1 1 
11 

1У0 

1       1 А 

і — 11) 

1  А 

10 

ОА/< 

21)4 

— 

1  А 
11) 

оі  о 
2ІО 

Раздр.  центр,  конца 

ОА  ОА 

20 — 60 

1 А 
11) 

1У< 

Т>           1  ОА 

г  —  121). 

ОА  АГі 

60 — 41) 

11 

ОАО 

41) — ои 

1  1 
1  і 

К  А  і2А 

оі) — Ы) 

1  О 

12 

ОА7 

21)/ 

і — 10 

9 

194 

Раздр.  периф.  конца. 

10—20 

12 

211 

Р  =  120. 

20—30 

12 

212 

30—40 

13 

218 

40—50 

13 

218 

50—60 

9 

199 

Раздр.  перпф.  конца 

1—10 

12 

216 

ѵа§і.  Р  =  120. 

10—20 

13 

216 

о 

іЛ 

аз 
'и 

оз 

1=5 

И 

«в 

к 

Н 

сек. 

Минуту 

спустя. 

1 — 10 

13 

208 

■1/1  О/О 

13 

220 

Раздр.  центр,  конца. 

СіГі  ОГК 

20 — 60 

11 

196 

Р  =  100. 

ои — 40 

12 

200 

40 — оО 

13 

197 

НА  ЛА 

50 — 60 

14 

187 

-/  -/л 
1 — 10 

14 

194 

Раздр.  центр,  конца. 

10 — 20 

10 

181 

Р  =  80. 

Еще 

минуту  спустя. 

1  ТА 

1 — 10 

17 

201 

17 

209 

Раздр.  центр,  конца. 

20 — 30 

16 

199 

Р  =  70. 

30—40 

16 

189 

40—50 

16 

192 

50—60 

15 

194 

1—10 

17 

193 

Раздр.  периф.  конца. 

10-20 

19 

218 

Р  =  100. 

20—30 

17 

189 

30—40 

19 

200 

40—50 

18 

196 

50—60 

19 

200 

1—10 

18 

198 

10—20 

18 

190 

Раздр.  периф.  конца_ 

20—30 

18 

170  Р  =  80. 

Изъ  приведенныхъ  опытовъ  и  другихъ  подобныхъ  жѳ  мы  ви- 
димъ:  1)  что  въ  первомъ  періодѣ  отравленія  нашимъ  веществомъ 
сердечно-задерживающій  эффектъ  раздраженія  периферическаго 
конца  п.  ѵа^і  часто  усиливается;  2)  при  раздраженіи  централь- 
наго  конца  ѵа^і  (при  цѣлости  другаго  п.  ѵа^і)  такое  же  явлен іе 
хотя  иногда  и  наблюдается,  но  рѣже  и  не  въ  такой  значительной 
степени;  3)  во  второмъ  періодѣ  отравленія  ни  раздраженія  цен- 
тральнаго  конца  ѵа^і,  ни  периферическаго  уже  не  оказываютъ 
замедляющаго  дѣйствія  на  сердце.  Итакъ  мы  имѣемъ  право  за- 
ключить, что  замедленіе  пульса  въ  первомъ  періодѣ  дѣйствія  Ех- 
Ігасіі  ЯиМі  га(іісІ8  НеІІеЬогі  ѵігійіз  зависитъ  отъ  раздраясенія  цен- 
тровъ  блуждающихъ  нервовъ,  причемъ  и  самые  периферическіе 
сердечно-задерживающіе  аппараты,  по  всей  вѣроятности,  находятся 
въ  состояніи  повышенной  возбудимости. 
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Играетъ  ли  существенную  роль  въ  замедленіи  пульса  въ  пер- 
вомъ  періодѣ  повышеніе  артеріальнаго  давленія?  Мнѣ  кажется, 
мы  можемъ  отвергнуть  это  предположеніе  на  основаніи  отсутствія 
параллелизма  и  пропорціональности  между  этими  явленіями.  Не- 
рѣдко  наблюдалось  громадное  замедленіе  пульса  при  сравнительно 
незначительномъ  повышеніи  давленія. 

Замедленіе  сердцебіеній,  какъ  мы  видѣли  выше,  переходить 
во  втѳромъ  періодѣ  дѣйствія  Ехѣгасѣі  й.  гай.  НеІІеЬогі  ѵіг.  въ  уско- 
реніе.  Мы  нашли  уже,  что  раздраженіе  п.  п.  ущоѵи.т  въ  этомъ 
періодѣ  не  оказываетъ  болѣе  задѳрживающаго  дѣйствія  на  сер- 
дечную дѣятельность.  Мы  имѣемъ,  слѣдовательно,  полное  основа- 
ніе  допустить,  что  сердечно-задерживаюп^іе  аппараты  въ  этомъ 
періодѣ  парализованы  и  въ  этомъ  лежитъ  одна  изъ  главныхъ  при- 
чинъускоренія пульса. При  предварительно  перерѣзанныхъ  п.  п.  ѵа^і 
или  при  предварительной  атропинизаціи  разница  между  обоими 
періодами  сглаживается,  прямо  за  введеніемъ  изслѣдуемаго  веще- 
ства наступаетъ  повышеніе  артеріальнаго  давленія  и  пульсъ  [сна- 
чала не  измѣняется,  затѣмъ  начинаетъ  учащаться  и  достигаетъ 
наибольшей  частоты  или  вмѣстѣ  съ  поднятіемъ  давленія  ай  та- 
хіпшт,  или  послѣ  этого  повышенія.  Иногда  это  ускореніе  бываетъ 
значительно,  (до  240  сокращеній  въ  минуту),  иногда  ничтожно, 
а  иногда  и  вполнѣ  отсутствуетъ.  Достигнувъ  наибольшей  час- 
тоты, пульсъ  держится  ускореннымъ  обыкновенно  и  во  время 
начавшагося  пониженія  давленія;  далѣе  число  сердечныхъ  сокра- 
щеній  нѣсколько  уменьшается  и  передъ  остановкой.сердца  иногда 
замѣчается  даже  небольшое  замедленіе  сердцебіеній  при  періодич- 
ности  ихъ,  аритміи  и  другихъ  признакахъ  ослабленія  сердца. 

Ознакомившись  съ  измѣненіями  въ  нульсѣ  и  давленіи,  наблю- 
даемыми при  устраненіи  нервной  связи  между  сердцемъ  и  цен- 
тральными сердечно-задерживающими  аппаратами,  мы  пойдемъ 
далѣе  и  разсмотримъ,  какую  перемѣну  въ  сердечной  дѣятельности 
производить  наше  средство  при  устраненіи  изъ  сферы  дѣйствія 
не  только  центральныхъ  сердечно-задерживающихъ,  но  и  централь- 
ныхь  ускоряющихъ  аппаратовь.  Достигали  мы  этой  цѣли,  пере- 
рѣзая  у  животныхь  кромѣ  п.  п.  зутраІЬісо  ѵа^огит  на  шеѣ  также 
и  обѣ  апзае  Ѵіеиззепіі  и  Оап^ііа  81:е11а1а. 
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ОПЫТЪ  ЪУ. 

Сука  въ  5800.  Трахеотомія.  Впрыснуто  3  к.  с.  '///^  сигаге  въ  бедренную 
вену.  Искусственное  дыханіе.  Вскрыта  грудная  клѣтка,  ііерерѣзавы  обѣ  апвае 
Ѵіеиззепіі  іі  вырваны  оба  О-ап^Иа  зіеііаіа.  N.  вутраіьісо-ѵа^і  перерѣзаны  на 
шеѣ.  Е.  ассеіегапі;.  на  правой  сторонѣ  взяты  на  электродъ.  Давленіе  іізмѣ- 
ряется  въ  агі.  сгиг.  йех. 


а> 

Он 

СО 

Пульсъ. 

Давленіе. 

о 

Пульсъ. 

Давленіе. 

сек. 

сек. 

1-10 

23 

69  тга. 

1—10 

34 
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10—20 

24 

69 

10—20 

33 

144 

20—30 

33 

74  Раз  др.  п.  ассеіег.  сіех. 

20—30 

33 
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р=80  тт. 
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35 

134 
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33 

68 
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36 

158 
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70 
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29 

70 

50—60 

36 

150 

1—10 

26 

83  Впрыснуто   3   к.  с. 

1-10 

35 

174 

ѴІо   раств.  Ехіг.  й 

10-20 

33 

175 

гай.  Неіі.  ѵ.  въ  вену' 

20-30 

32 

196 

10—20 

26 

86 

30—40 

35 

194 

20—30 

26 

91 

40—50 

32 

203 

30—40 

28 

110 

50—60 

33 

210 

40—50 

31 

127 

1—10 

32 

217 

50—60 

32 

136 

10—20 

30 

224 

1—10 

34 

135 

20—30 

22 

198 

10—20 

32 

133 

20—30 

34 

130  Раздр.    п.  ассеіег. 

р=80. 

30—40 

29 

217 

30-40 

35 

133 

40—50 

32 

224 

40-50 

34 

133 

50-60 

26 

206 

ыѣрность  сердечныхъ 
сокращен. 


кратися. 


50—60   35   142  Впрыснуто  еще  2  к. 

с.  17о  раств.  Ехіг.  й. 
Неіі.  V.  въ  бедр.  вену. 

ОПЫТЪ  ЬУІ. 

Сука  въ  8600.  Та  же  постановка,  это  и  въ  предыдущемъ  опытѣ.  Перерѣ- 
заны  оба  п.  п.  Ѵа§і  и  обѣ  апзае  Ѵіеиззепіі.  Давленіе  измѣряется  въ  агі.  сгигаі. 
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40—50   24   112  Впрыснуто   4   к.  с. 

17»  раств.  Ехіг.  й. 
гай.  НеІІеЬ.  ѵіг.  въ 
бедр.  вену. 
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О) 
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50—60 

22 

116 

Перо  поднялось  выше 

1—10 

22 

122 

кимографа. 

10—20 

23 

122 

5  минуть  саустя. 
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23 
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25 
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32 

256 
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27 
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245 
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240 
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34 

241 
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230 
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240 
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241 
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237 

1—10 

29 

250 
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33 
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Изъ  приведенныхъ  примѣровъ  видно,  что  при  разрушеніи 
кромѣ  сердечно-задерживательныхъ  также  и  ускоряющихъ  нерв- 
ныхъ  приводовъ,  послѣ  введенія  изслѣдуемаго  вещества  наблю- 
дается кратковременное,  незначительное  замецленіе  сердечныхъ 
сокращеній,  смѣняемое  затѣмъ  ускореніемъ.  Ускореніе  это  не 
достигало  тѣхъ  зыачительныхъ  величинъ,  которыя  наблюдались 
при  отравленіи  нормальныхъ  животныхъ. 

Эта  развица  не  обусловливается  повыпіеніемъ  возбудимости 
нервныхъ  волоконъ,  служащихъ  проводниками  ускоряющихъ  им- 
пульсовъ,  такъ  какъ  изъ  опыта  ЬѴ  мы  видимъ,  что  раздраженіе 
ускоряющихъ  нервовъ,  когда  давлѳніе  уже  поднялось  и  пульсъ 
ускоренъ,  остается  почти  безъ  эффекта.  Вѣроятно  въ  этой  разницѣ 
играетъ  роль  охлажденіе  сердца  при  вскрытіи  грудной  клѣтки 
для  удаленія  симпатическихъ  узловъ  и  ослабляющее  вліяніе  охлаж- 
денія  на  сердечные  узлы. 

Перейдемъ  къ  разбору  причинъ  первоначальнаго  мимолетнаго 
замедленія  и  послѣдующаго  ускоренія  пульса. 

Такъ  какъ  связь  сердца  съ  центральной  нервной  системой  въ 
этихъ  опытахъ  вполнѣ  нарушена,  то  мимолетное  начальное  за- 
медленіе  мы  можемъ  объяснить  только  раздраженіемъ  сердечно- 
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задерживательныхъ  аппаратовъ,  залоясенныхъ  въ  самомъ  сѳрдцѣ. 
Заме.дленіе  это  не  наблюдалось  при  одной  только  предварительной 
перерѣзкѣ  ѵа^огит,  вѣроятно  потому,  что  возбужденіе  сердечно- 
задерживающихъ  периферическихъ  аппаратовъ  сердца  уравновѣ- 
шивалось  одновременнымъ  дѣйствіемъ  центральныхъ  и  перифе- 
рическихъ ускоряющихъ  аппаратовъ;  при  устраненіи  же  изъ  поля 
дѣйствія  центральныхъ  ускоряющихъ  аппаратовъ,  задерживатель- 
ные  аппараты  сердца  брали  временно  перѳвѣсъ  и  только  послѣ 
паралича  ихъ  обнаруживалось  въ  полной  силѣ  возбужденіе  уско- 
рительныхъ  аппаратовъ  сердца.  Теперь  является  вопросъ,  нельзя 
ли  свести  это  ускореніе  пульса  только  на  параличъ  сердечно-за- 
держивательныхъ  аппаратовъ,  или  же  нужно,  какъ  сказано  выше, 
допустить  также  повышенную  дѣятельность  эксцитомоторной  нерв- 
ной системы  сердца.  Мы  видѣли,  что  и  у  предварительно  атро- 
пинизированныхъ  животныхъ  подъ  вліяніемъ  нашего  средства 
иногда  тоже  наступаетъ  ускореніе.  Однако  извѣстно,  что  атропинъ 
не  вполнѣ  парализуетъ  гангліозные  задерживательные  аппараты 
сердца,  (ВегоМ  ^^)  Чирьевъ  и,  слѣдовательно,  ускореніе  у  атропи- 
низированныхъ  животныхъ  можетъ  быть  объяснено  болѣе  пол- 
нымъ  параличемъ  этихъ  аппаратовъ  подъ  вліяніемъ  нашего  сред- 
ства. Но  достаточно  ли  такое  объясненіе?  Разсматривая  измѣне- 
ніе  въ  пульсѣ,  мы  видимъ,  что  частота  его  наростаетъ  вмѣстѣ  съ 
давлѳніемъ,  нѣсколько  отставая  отъ  этого  послѣдняго,  достигаетъ 
тахітит'а  вмѣстѣ  съ  наибольшимъ  поднятіемъ  давленія  или 
вслѣдъ  за  нимъ,  далѣе  нѣсколько  уменьшается  и  внезапно  пульсъ 
прекращается,  причемъ  раздраженіями  уже  не  удается  вызвать 
сердечныя  сокращенія.  Эта  картина  усиленной  дѣятельности  эк- 
сцитомоторныхъ  аппаратовъ,  кончающаяся  ослабленіемъ  и  нако- 
нецъ  полнымъ  параличемъ  ихъ,  не  можетъ  быть  объяснена  только 
однимъ  отсутствіемъ  регулирующаго  вмѣшательства  сердечно-за- 
держивательныхъ  аппаратовъ  и  необходимо  признать,  что  сами 
эксцитомоторные  аппараты  сердца  находятся  сначала  въ  раздра- 
женномъ  состояніи,  а  затѣмъ  парализуются.  Но  допустивъ  это, 
мы  приходимъ  къ  вопросу  о  роли  самаго  повышенія  давленія  въ 
этомъ  ускореніи.  Рядомъ  изслѣдованій  Ьи(іѵі^'а  и  ТЫгу  *°),  Ве- 
гоШ'а  *'),  Чирьева  **)  и  др.  установлено,  что  повышеніе  артеріаль- 
наго  давленія  само  является  агентомъ,  вызывающимъ  ускореніе 
сердцебіеній,  если  п.  п.  тя^і  перерѣзаны  или  парализованы.  Спра- 
шивается, какая  роль  повышенія  артеріальнаго  давленія  въ  ус- 
кореніи  пульса  при  отравленіи  нашимъ  средствомъ.  Значеніе 
этого  момента  въ  нашемъ  ускореніи    уже  видно  изъ  частаго  со- 
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Бпаденія  наибольшаго  ускоренія  съ  тахітит'омъ  артеріальнаго 
давленія. 

Непостоянство  ускоренія  легко  объясняется,  если  допустить 
положеніе  (Чирьевъ),  что  повышеніе  давленія  одновременно  раз- 
дражаетъ  и  регуляторные  и  эксцитомоторные  аппараты  сердца  и 
то  или  другое  измѣненіе  ритма  является  результатомъ  интерфе- 
ренціи  этихъ  двухъ  раздраженій.  Неодинаковою  степенью  пара- 
лича сердечно-задерживательныхъ  аппаратовъ  подъ  вліяніет^іъ  на- 
шего средства  можно  объяснить  различныя  степени  ускоренія, 

Раздѣлить  дѣйствія  повышенія  давленія  отъ  эффекта,  зави- 
сящаго  отъ  непосредственнаго  воздѣйствія  изслѣдуемаго  ве- 
щества на  сердце,  задача  чрезвычайно  трудно  выполнимая. 
Чтобы  хоть  сколько-нибудь  подойти  къ  разрѣшенію  этого 
вопроса,  я  пытался  исключить  колебанія  въ  артеріальномъ 
давленіи,  зависящія  отъ  измѣненія  просвѣта  сосудовъ  большаго 
круга.  Опыты  эти  поставлены  по  мысли  и  подъ  руководствомъ 
доцента  И.  П.  Павлова.  Съ  этою  цѣлью  мы  примѣняли  методъ, 
основной  принципъ  котораго  принадлежитъ  проф.  Ьи(іѵі§''у  и  при 
лагался  въ  его  лабораторіи  8тіі1і'омъ  ^'')  и  Стольниковымъ 
для  измѣренія  количества  крови,  выбрасываемой  сердечными  со- 
кращеніями  и  скорости  теченія  крови  въ  аортѣ.  Способъ  этотъ, 
упрощенный  и  усовершенствованный  Павловымъ,  состоитъ  въ 
замѣнѣ  всего  большаго  круга  искусственнымъ,  образованнымъ 
чрезъ  соединеніе  подковообразноизогнутой  стеклянной  трубкой 
агіегіае  зиЬсІаѵіае  йехігае  и  ѵепае  іи^иі.  соттипій  іехігае.  При 
этомъ  перевязывались  ѵепа  виЬсІаѵіа  йехіга,  ѵепа  агу^оз,  зажи- 
малась, ѵепа  саѵа  іпі'.  въ  грудной  полости  перевязывались,  ѵепа 
апопута  зіп.,  агі  сагоіій  8Іп.,  всѣ  вѣтви  агі.  зиЬсІаѵіае  (іехЬгае, 
отходящія  выше  соединительной  трубки  и  зажималась  дуга  аорты 
между  агі;.  апопута  и  агѣ.  аиЪсІаѵіа  8Іп.  Агі.  саго1І8  (іехііга  соеди- 
нялась съ  манометромъ  кимографа.  При  этихъ  условіяхъ  крово- 
обращеніе  совершалось  слѣдующимъ  образомъ.  Изъ  лѣваго  же- 
лудочка кровь  поступала  въ  аорту,  въ  агі.  апопута,  въагі.  зиЬсІаѵіа 
(іехѣга,  чрезъ  соединительную  трубку  возвращалась  въ  ѵепат 
]и§и1аг.  сот.,  чрезъ  ѵепа  апопута  (Іех.  въ  ѵепат  саѵат  зир.  въ 
правое  сердце  и  черезъ  малый  кругъ  обратно  въ  лѣвое  сердце. 
При  этомъ  способѣ  всякія  измѣненія  въ  просвѣтѣ  сосудовъ  боль- 
шаго круга  устранены,  исключая  только,  конечно,  вѣнечныхъ  со- 
судовъ самого  сердца,  и  на  сердце  могутъ  дѣйствовать  только 
колебанія  давленія  въ  маломъ  кругу,  которыя  едва  ли  достигаютъ 
значительной  величины.  Нервная  связь  сердца  съ  умирающей 
центральной  нервной  системой  устранялась  перерѣзкой  п.  п.  уаз'огит 
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я  обѣихъ  апвае  Ѵіеиззепіі.  Для  записыванія  пульса  и  давленія 
употребляется  или  обыкновенный  ртутный  манометръ  или  же 
манометръ  Фика,  который  лучше  передаетъ  измѣненія  въ  силѣ 
сердечныхъ  сокращеній,  что  мнѣ  требовалось  для  другихъ  цѣлей. 

Въ  этихъ  опытахъ  послѣ  введенія  изслѣдуемаго  вещества  обы- 
кновенно наблюдалось  небольшое  уменьшеніе  числа  сердечныхъ 
сокраш;еній,  которое  въ  однихъ  случаяхъ  держалось  до  самой  оста- 
новки сердца  или  же  смѣнялось  ускореніемъ.  Давленіе  въ  нашемъ 
искусственномъ  большомъ  кругу  или  немного  поднималось,  или 
оставалось  безъ  перемѣнъ,  а  въ  одномъ  опытѣ,  давленіе  съ  самаго 
начала  опыта  постепенно  понижавшееся,  продолжало,  хотя  очень 
мало,  понижаться  и  послѣ  введенія  изслѣдуемаго  вещества. 

Приведу  нѣсколько  опытовъ. 


ОПЫТЪ  ЬУІІ. 


Кобель  въ  17600.  Вышеописанная 
йена  съ  ѵепа  рі§.  соттипіз  (іехіга 
иерерѣзаны.  Аг*.  сагоііз  йехіга  соед. 


постановка  Ап.  зиЬсІаѵіа  йехіга  соеди- 
Оба  п.  п.  ѵа§і  и  обѣ  Апзае  Ѵіеиззепіі 
съ  ртутнымъ  манометромъ. 


О) 


О 


.2  се'^й  . 

м  Й  5  м 

о  о  Ш  ^  ш 

«  а  ^2  о 


сек. 

тт. 

тга. 

1—10 

25 

31 

5 

10—20 

26 

27 

5- 

-6 

20—30 

25 

25 

4- 

-5 

30—40 

24 

26 

5 

< 

40—50 

24 

25 

5- 

-6 

50—60 

25 

25 

5- 

-6 

1—10 

24 

25 

5- 

-6 

10—20 

23 

27 

5- 

-10 

20—30 

23 

25 

5 

30—40 

22 

27 

5— 

-  7 

40—50 

23 

28 

5- 

-  6 

50—60 

22 

30 

6- 

-  7 

1—10 

23 

30 

6- 

-  8 

10—20 

23 

33 

6- 

-10 

20—30 

23 

39 

8- 

-11 

30—40 

23 

44 

8- 

-12 

40—50 

24 

46 

7- 

-12 

50—60 

24 

49 

8- 

-13 

с.  1°/о  раствора 
Ехіг.  й.га{і.Не1- 
ІеЪ.ѵіг.въ  кровь. 


о 

о 

о 

и 

>-» 
1—1 
»— ( 

се 

ей 

1- 

-10 

23 

43 

10- 

-20 

22 

44 

20- 

-30 

26 

44 

30- 

-40 

26 

44 

40- 

-50 

27 

45 

50- 

-60 

27 

48 

,  =;  X 
і  °?  Я 

К  о 

,  а>  о 

I  о  ч 
■ — •  >-. 
и 

5-12 


Пульсовыя  вол- 
ны стали  очень 
неравномѣрны. 


5-17 


1—10  28  51  5—  6 

10—20  30  54  5—10 

20—30  30  53  5—  7 

30—40  30  53  5 

40—50  30  54  5 

50—60  31  52  5—9 

1—10  31  50 

10—20  30  48  4—5 

20—30  81  44  4 

30—40  31  38  4 
Цульсъ  прекратился. 


Еще  впрысну- 
то 2  к.  с.  І^/о 
раств. 

Появились  вол- 
ны 3  порядка. 
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опытъ  ьѵш. 

Кобель  въ  11000.  Агі;.  сагоѣіз  йехіга  соединена  съ  ѵ.  ^и§и1.  согатипіз  йех. 
Остальное  все  какъ  въ  предыдущемъ  опытѣ.  Давленіе  измѣряется  въ  агі.  са- 
го Ііз  віп.  Мавометръ  ртутный.  Впрыскиваніе  изслѣдуемаго  вещества  произво- 
дится въ  небольшую  вену,  впадающую  въ  ѵеп.  ]п§.  соттип. 
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82  Впрыснуто  по  3  к. 
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76 
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92 

Пуіьсъ  прекратился,  давленіе  падаотъ. 

1—10 

34 

92 

ОПЫТЪ  ых. 

Сука  въ  16500.  Соединена  агі.  зиЪсІаѵіа  йехіга  съ  ѵепа  ^и^.  соттипіз 
йех.  Оба  п.  п.  ѵа§і  и  обѣ  Апзае  Ѵіеиззепіі  перерѣзаны.  АгЬ.  сагоі  йех. 
соединена  съ  манометромъ  Фика.  Давленіе  въ  этомъ  опытѣ  все  время  очень 
постепенно  понижалось.  Пружинный  манометръ  Фика  не  градуированъ  и  ис- 
тому приведенныя  цифры  давленія  выражаютъ  только  измѣненія  высоты  пуль- 
совой кривой  относительно  произвольно  взятой  нулевой  линіи. 
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1-10  23  42 
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30—40     25     46  Впрыснуто  2  к.  с. 

1в/о  раств.  Ехіг.  й. 

г.  НеІІеЬ.  V. 
40—50  плохо  пишетъ. 
50—60     26  41 
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Впрыснуто  еще  2  к. 
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33  40-50  34  35 

33  50-60  34  36 

32  Чрезъ  иѣсколько  секундъ  пульсъ 

32  прекратился. 


опытъ  ьх. 


Сука  въ  12500.  Та  же  постановка,  что  и  въ  опытѣЫХ.  Манометръ  Фика. 
Высота  давленія  въ  этомъ  опытѣ  почти  не  шѣнялась. 
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Черезъ  нѣсколько  секундъ 
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-30 

18 
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прекратился. 

30- 

-40 

17 

16- 

-20 

Измѣненіе  пульса  въ  этихъ  опытахъ  состояло  въ  замедленіи, 
смѣнявшемся  ускорѳніемъ,  въ  нѣкоторыхъ  же  случаяхъ  перехо- 
дившемъ  прямо  въ  остановку  сердца.  Мы  встрѣтились  здѣсь  почти 
съ  тѣми  же  явленіями,  какъ  при  одной  перерѣзкѣ  п.  п.  ѵа^огит 
и  п.  п.  ассеіегапііит,  но  только  замедленіе  было  болѣе  выражено, 
а  ускореніе  не  достигало  значительныхъ  величинъ.  Послѣднее 
явленіе  объясняется  неблагопріятными  условіями,  въ  которыя  по- 
ставлено сердце  въ  этихъ  опытахъ.  Извѣстно,  что  уже  одного 
охлажденія  достаточно,  чтобы  значительно  понизить  возбудимость 
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какъ  тормозящихъ ,  такъ  и  эксцитомоторныхъ  узловъ  сердца.  Мо- 
жетъ  быть,  однако,  незначительность  ускоренія  зависѣла  также 
отъ  отсутствія  такого  возбудителя,  какъ  повышеніе  артеріальнаго 
давленія.  Какъ  видно  изъ  приведенныхъ  опытовъ,  ускореніе  на- 
ступало какъ  при  небольшомъ  повышеніи  давленія  въ  нашемъ 
искусственномъ  большомъ  кругу,  (опытъ  ЬѴІІ),  такъ  и  безъ  него, 
(опытъ  ЬХ)  и  даже  при  небольшомъ  пониженіи  его  (опытъ  ЫХ), 
что  указываетъ  на  нѣкоторую  независимость  этого  ускоренія  отъ 
колебаній  артеріальнаго  давленія.  Опыты  эти  допускаютъ  слѣдую- 
щее  главное  возраженіе.  Въ  нашихъ  опытахъ  не  исключенъ  ма- 
лый кругъ  и  повышеніе  давленія  въ  немъ  вслѣдствіе  сокращенія 
мелкихъ  легочныхъ  артерій  подъ  вліяніемъ  нашего  средства  мо- 
жетъ  являться  раздражителемъ  для  праваго  сердца,  а  увеличеніе 
работы  праваго  сердца  можетъ  повлечь  за  собою  увеличеніе  ра- 
боты и  лѣваго  сердца.  Не  буду  долго  останавливаться  на  этомъ 
возраженіи,  такъ  какъ  сомнительно,  чтобы  сокрапі;еніе  сосудовъ 
легкаго  значительно  повышало  давленіе  въ  маломъ  кругу.  Изъ 
опытовъ  Ьіс1іШеіт'а  ^^)  мы  знаемъ,  что  можно  исключить  веѣ 
сосуды  одного  легкаго  безъ  замѣтнаго  повышенія  давленія  въ 
другой  легочной  артеріи.  Кромѣ  того,  вліяніе  повышенія  давленія 
въ  маломъ  кругу  на  сердечный  ритмъ  еще  слишкомъ  мало  изучено. 
Впрочемъ  ускореніе  въ  этихъ  опытахъ  было  не  очень  велико  и 
непостоянно  и  потому  мы  не  можемъ  опредѣлить,  зависѣло  ли 
оно  отъ  возбужденія  ускоряюшіихъ  сердечныхъ  узловъ  или  отъ 
одного  только  паралича  тормозяш;ихъ  узлояъ. 

Во  всякомъ  случаѣ,  не  придавая  рѣшающаго  значенія  нашей 
попыткѣ  подойти  къ  уясненію  этого  вопроса,  мы  позволяемъ  себѣ 
только  съ  большою  вѣроятностью  на  основаніи  этихъ  опытовъ  и 
вышеприведенныхъ  сдѣлать  слѣдующія  заключенія:  ускореніе 
пульса  во  второмъ  періодѣ  отравленія  изслѣдуемымъ  веществомъ 
зависитъ,  во-первыхъ,  отъ  непосредственнаго  дѣйствія  нашего 
средства  на  ускоряюп];іе  центральные  и  периферическіе  нерв- 
ные аппараты,  во-вторыхъ,  значительное  участіе  въ  произ- 
веденіи  этого  ускоренія  принимаетъ  раздражѳніе  этихъ  аппа- 
ратовъ  повышеніемъ  артеріальнаго  давленія,  вызваннаго  на- 
шимъ  средствомъ  и,  наконецъ,  эффекта  обоихъ  этихъ  вліяній 
проявляется  съ  полной  силой,  благодаря  параличу  какъ  централь- 
ныхъ,  такъ  и  периферическихъ  сердечно-задерживательныхъ  аппа- 
ратовъ. 

Теперь  мы  перейдемъ  къ  разсмотрѣнію  причинъ  повышенія 
артеріальнаго  давленія.  Повышеніе  артеріальнаго  давлѳнія  есть 
явленіе  постоянное,  при  введеніи  въ  вену  ѳхігасіі  йиііі  гасі.  НеІІеЬогі 
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-ѵігМів.  Въ  первомъ  періодѣ,  когда  пульсъ  очень  рѣдокъ,  оно  не 
такъ  еще  велико  и  достигаетъ  наибольшей  высоты  во  второмъ 
періодѣ,  послѣ  наступленія  паралича  сердечно-задерживающихъ 
аппаратовъ.  Причины  этого  повышенія  могутъ  быть  весьма  раз- 
личны: 1)  раздраженіе  сосудодвигательныхъ  центровъ  продолго- 
ватаго  и  спиннаго  мозга;  2)  раздраженіе  периферическихъ  сосудо- 
двигательныхъ аппаратовъ;  3)  усиленіе  работы  сердца. 

Для  исключенія  изъ  поля  дѣйствія  сосудодвигательныхъ  цен- 
тровъ продолговатаго  мозга,  были  произведены  опыты  съ  предвари- 
тельной перерѣзкой  мозга,  между  атлантомъ  и  затылочной  костью. 
Исключеніе  также  и  центровъ  спиннаго  мозга  достигалось  только 
отчасти  комбинаціей  перерѣзки  спиннаго  мозга  надъ  атлантомъ 
съ  перерѣзкой  обоихъ  п.  п.  зріапсітісі. 


ОПЫТЪ  ЬХІ. 

Кобель  въ  13500.  Перерѣзанъ  сппнной  мозгь  надъ  атлантомъ.  (Провѣрено 
вскрытіемъ).  Искусственное  дыханіе.  Перерѣзаны  оба  п.  п.  зутрайпсо-ѵа^і. 
.Давленіе  нзмѣр.  въ  агі.  сгигаііз  йех^га. 


Ф  Ч         (О  О)  ч  м 

€ек.  сек. 

1—10  32  90  40-50  32  176 

10-20  33  89  50—60  32  181 

20-30  33  90  1—10  31  188 

30—40  33     90  10-20  31  191 

40-50  33     90  20—30  32  197 

50-60  32     90  30-40  32  200 

1—10  33     88  40—50  31  200 

10-20  32     87  Впрыснуто  5  к.  с.     50-60  31  206 

20-30  32  107  17о  раств.  Ехіг.  П.       1-10  32  207 

30—40  35  134  гасі.  НеІІеЬ.  ѵ.  въ     10-20  30  206 

40—50  35  148  бедр.  вену.  20—30  30  170   Раздр.  перііф.  конца 

50—60  34  156  30-40  31  175   п.  ѵа§і  а.  р=:80. 

1—10  32  160  40-50  32  177 

10-20  33  163  50—60  32  184 

20-30  32  168  1—10  32  189 

30-40  30  170 


Лримѣчаніе.  Въ  оішіѣ  ЬХІ  ыы  встрѣчаемся  съ  чисто  ослабляющпиь 
дѣйствіемъ  раздраженія  периферич.  конца  п.  ѵа§і  у  жігвотнаго,  отравленнаго 
Ехіг.      гай.  НеІІеЬогі.  Измѣненіе  въ  ритмѣ  отсутствовало. 
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ОПЫТЪ  ЬХІІ. 

Кобель  въ  16500.  Трахеотомія.  Искусственное  дыханіе.  Перерѣзка  мозггь 
надъ  атлантомъ  и  обоихъ  п.  п.  зрІапсЬпісі.  Оба  п.  п.  ѵаді  перерѣзаны. 
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34 
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40-50 
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50 

50—60 
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34 

50 

10-20 

33 

50 

20-30 

33 

49 
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Р5 
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30—40  33  54 

40—50  34  49 

50—60  33  52 

1—10  32  48 

10—20  34  49 

20-30  33  49 

30—40  33  50   Еще  впрыснуто  4  к.?с;- 

40-50  32  49   17о  Раств.  Ехіг.  Й.Ѵ.. 

50—60  37  53  НеІІеЬ.  ѵ. 

1—10  33  55 

10-20  31  55 

20—30  32  56 

30—40  32  52 

40—50  33  54 

50—60  32  58 

1-10  31  55 

10—20  31  54 

20—30  32  56 

80-40  30  60 

40—50  31  55 

50—60  31  59 


Оказывается,  что  устраненіе  сосудодвигатѳльныхъ  центровъ- 
продолговатаго  мозга,  а  также  и  устраненіе  дѣйствія  большей 
части  сосудодвигательныхъ  центровъ  и  спиннаго  мозга  не  прѳпят- 
ствуетъ  развитію  повышенія  артеріальнаго  давленія  и,  слѣдова- 
тельно,  главная  роль  въ  этомъ  повыпіеніи  не  можетъ  принадле- 
жать центральной  нервной  системѣ.  Чтобы  познакомиться  съ 
дѣйствіемъ  изслѣдуемаго  вегцества  на  нервно-мышечные  аппараты 
самихъ  сосудовъ,  мы  произвели  опыты  съ  искусственнымъ  крово- 
обращеніемъ  чрезъ  ампутированную  ногу  собаки  при  помоп];и 
аппарата,  устроеннаго  въ  нашей  лабораторіи  покойнымъ  Н.  А. 
Бубновымъ.  Не  буду  входить  въ  описаніе  этого  метода,  такъ  какъ  онъ 
подробно  изложенъ  въ  диссертаціи  В.  П.  Доброклонскаго 

Приведу  прямо  самые  опыты. 
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опытъ  ьхш. 

Чистая  питательная  жидкость  представляетъ  смѣсь  дефибринярованной 
.собачьей  крови  съ  равнымъ  количествомъ  0,67о  раствора  NаС1.  Отравленная 
питательная  жидкость  получена  ирибавлееіемъ  къ  500  к.  с.  питательной  жид- 
кости 4  к.  с.  17о  раствора  Ехіг.  Яиісіі  гасі.  НеІІеЬ.  ѵігійіз.  Питательная  жид- 
кость все  время  держится  при  I"  отъ  38,0  до  39,0"  С. 

Ампутированная  конечность  держится  въ  ящикѣ,  температура  котораго 
поддерживается  между  36—38"  С.  Опредѣляется  количество  питательной  жид- 
кости, вытекающей  въ  2  минуты  изъ  канюли,  вставленной  въ  бедренную  вену. 

Давленіе  въ  приводящей  трубкѣ  все  время  держится  на  85  гат.  Н§. 
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ОПЫТЪ  ЬХІѴ. 

Чистая  питательная  смѣсь  состоитъ  изъ  1000  к.  с.  0,6°/о  раствора  ІЯаСІ  и 
800  к.  с.  дефибринированной  собачьей  крови.  Отравленная  смѣсь  иолучена 
прибавкой  къ  500  к.  с.  той  же  смѣси  3  к.  с.  1"/о  раствора  Ехіг.  й.  гаі.  НеІІеЬ^ 
ѵіг.  Во  всемъ  остальномъ  постановка  та  же,  что  и  въ  опытѣ  ЬХШ.  Давленіе 
въ  приводящей  трубкѣ  держится  на  90  тт.  Н§. 
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Пущена  чрезъ  сосуды 
конечности  чистая  ніі- 
тательная  смѣсь. 


Пущена  отравл.  смѣсь. 


Пущена  чистая  смѣсь. 
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опытъ  ьхѵ. 

Та  же  постановка,  что  и  въ  двухъ  предыдущихъ  опытахъ.  Отравленная 
сыѣсь  содержптъ  на  500  к.  с.  4  к.  с.  17о  раств.  Ехіг.  Й.  гасі.  НеІІеЪ.  ѵіг.  Давленіе 
въ  приводящей  трубкѣ  100  тт. 

Опредѣляется  количество  питательной  слѣси,  вытекающей  изъ  бедренной: 
вены  въ  2  минуты. 

о  (к  =>  к 
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§    Е  а  Е  §    е:  И  К 


ч.    м.  ч.  м. 

3  46—48  22  6—  8  17 
48-50  25  8—10  17 
50-52  24  10-12  16 
52—54  26  12—14  17 
54—56  24  14—16  21 

56—58  23  16—18  24     Пущена  чистая  смѣсь. 

58-60  24  18—20  27 

4  2  24,5  20—22  28 
2—  4  26  Пущена  отравл.  смѣсь.  22—24  37 
4—  6  22  24—26  40 
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Всякій  разъ,  при  пропускяніи  чрезъ  сосуды  конечности  отрав- 
ленной питательной  жидкости,  количество  ея,  вытекающее  въ 
единицу  времени,  уменьшалось.  Эффектъ  этотъ  обыкновенно  бывалъ 
наиболѣе  рѣзокъ  при  первомъ  пропусканіи  отравленной  жидкости. 
На  основаніи  этихъ  опытовъ  мы  можемъ  заключить,  что  изслѣ- 
дуемое  вещество  вызываетъ  съуженіе  сосудовъ,  дѣйствуя  непо- 
средственно на  ихъ  нервно-мышечные  аппараты. 

И  такъ  мы  должны  признать,  что  повышеніе  артеріальнаго 
давленія  подъ  вліяніемъ  нашего  средства  зависитъ  въ  значитель- 
ной степени  отъ  съуженія  периферическихъ  сосудовъ,  вызван- 
наго  непосредственнымъ  дѣйствіемъ  на  нихъ  этого  вещества. 

Прежде  чѣмъ  мы  перейдемъ  къ  разсмотрѣнію  втораго  момента, 
могущаго  играть  важную  роль  въ  повыгаеніи  артеріальнаго  дав- 
ленія — измѣненіямъ  въ  работѣ  самого  сердца,  мы  остановимся 
еще  на  разборѣ  данныхъ,  полученныхъ  при  изслѣдованіи  возбуди- 
мости центральныхъ  и  периферическихъ  сбсудодвигательныхъ 
аппаратовъ. 

Для  изслѣдованія  возбудимости  сосудодвигательныхъ  центровъ, 
при  дѣйствіи  того  или  другаго  вещества,  обыкновенно  прибѣгаютъ 
къ  опытамъ  съ  удушеніемъ  или  раздраженіями  чувствительныхъ 
нервовъ  въ  разныхъ  періодахъ  отравяенія.  При  изслѣдованіи  на- 
шего вещества  мы  лишены  возможности  пользоваться  этимъ  мѳ- 
тодомъ.  На  высотѣ  дѣйствія  нашего  средства,  когда  давленіе  очень 
высоко,  раздражѳніе  п.  ізсЬіайісі  не  только  не  повышало  давленія, 
но  иногда  даже  понижало.  Имѣемъ  ли  мы  право  сдѣлать  вы- 
водъ,  что  центры  сосудосжимателей  парализованы?  Нисколько, 
такъ  какъ,  разъ  мы  знаемъ,  что  отъ  дѣйствія  нашего  средства 
сосуды  съужены,  намъ  вполнѣ  понятно,  что  раздраженіе  чувстви- 
тельнаго  нерва  или  другое  какое-нибудь  возбужденіе  сосудодвига- 
тельнаго  центра  не  въ  состояніи  вызвать  еще  большаго  съуженія 
и  такъ  уже  сокращенныхъ  сосудовъ.  Точно  такъ  же  изслѣдованіе 
возбудимости  периферическихъ  сосудодвигательныхъ  аппаратовъ 
при  помощи  раздраженія  такого  сильнаго  сосудосжимающаго  нерва, 
какъ  п.  зріапсііпісиз  на  высотѣ  отравленія  даетъ  меньшее  повы- 
шеніе  давленія,  а  иногда  остается  безъ  эффекта,  по  всей  вѣроят- 
ности,  въ  силу  той  же  самой  причины.  Поэтому  я  ограничусь 
приведеніемъ  только  двухъ  опытовъ,  изъ  которыхъ  первый  пред- 
ставляетъ  интересъ  по  депрессорному  эффекту  раздраженія  цен- 
тральнаго  конца  п.  ІзсЫаШсі  и  п.  ѵа§'і  при  полномъ  развитіи 
отравленія  Ехігасіо  гай.  НеІІеЪогі  ѵігМіз  предварительно  атро- 
пинизированнаго  животнаго. 
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ОПЫТЪ  ЬХѴІ. 

Сука  въ  6900.  Трахеотомія.  4  к.  с.  17о  раствора  сигаге  впрыснуто  въ  бед- 
ренную вену.  Искусственное  дыханіе.  Оба  п,  п.  ѵа§і  перерѣзаны  на  шеѣ. 
Впрыснуто  подъ  кожу  0,005  Аігоріпі  зиН  Дав.ііеніе  измѣряется  въ  агі.  сги- 
гаііз  йех. 
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ОПЫТЪ  ЬХУП. 


Кобель  въ  11300.  Трахеотомія.  Впрыснуто  4  к.  с.  17о  раствора  сигаге  въ 
бедр.  вену.  Искусственное  дыханіе.  ІІерерѣзаны  оба  п.  п.  зутраіЬісо-ѵаді  на 
шеѣ.  ТІерерѣзаны  оба  п.  п.  зрІапсЬпісі.  ІІериферическій  конецъ  п.  йрІапсЬпісі 
8ІП.  взятъ  въ  Людвиговскій  электродъ.  Давленіе  измѣряется  въ  агі:.  сгигаііз 
(іехіга. 
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— ои 

36 

128 

"іи — ои 

39 

115 

ОА  ЛС\ 

оЦ — 40 

40 

126 

50—60 

38 

115 

40—50 

36 

115 

1—10 

38 

115 

50—60 

36 

134 

10—20 

36 

113 

1—1Ѳ 

38 

158 

20—30 

38 

112 

30—40 

38 

150 

Раздр.  п.  зрІапсЬп. 

10—20 

37 

140 

Р=80. 

20—30 

36 

139 

40—50 

35 

142 

30—40 

36 

137 

30—60 

34 

137 

40—50 

35 

132 

1—10 

38 

132 

50—60 

39 

150 

10—20 

36 

132 

Впрыснуто  2  к.  с. 

1°/о  раствора  Ехіг. 

1—10 

35 

146 

й.  гай.  НеІІеЬ.  ѵіг. 

10—20 

33 

140 

въ  бедрен.  вену. 

20—30 

35 

134 

20—30 

36 

135 

30—40 

38 

132 

30—40 

35 

138 

40—50 

38 

132 

Р=120. 


пісі  Р=100. 


Р=100. 


Р=80. 


Р=80. 


Р=:100. 


-    90  — 


і 

Ч 

са 

55 

а 

<и 

о 

05 

'м 

О) 

ер 

1— 1 

ев 

и: 

50—60 

37 

130 

50-60 

40 

129 

10  мпнутъ  спустя. 

1—10 

39 

128 

1—10 

38 

96 

10—20 

40 

164 

20-60 

38 

106 

20—30 

38 

Впрыснуто  еще  2  к. 

20—30 

36 

143 

с,  і7о  раствора  Ехіг. 

30—40 

36 

141 

П,  гай.  Неіі.  ѵіг.  въ 

40—50 

36 

139 

бедр.  вену. 

50—60 

38 

133 

30—40 

43 

113 

40—50 

38 

112 

50—60 

36 

114 

1-10 

38 

137 

1—10 

39 

117 

10—20 

39 

139 

10—20 

38 

116 

20—30 

38 

148 

20—30 

38 

118 

30—40 

39 

152 

30—40 

37 

121 

Раздр.  п.  зркпсЬп. 
Р=120. 

40—50 

40 

152 

40—50 

39 

124 

50-60 

38 

147 

50—60 

38 

130 

1—10 

40 

152 

1—10 

38 

131 

10—20 

39 

154 

10—20 

39 

134 

20-30 

40 

163 

20—30 

41 

133 

Раздр.  п.  зрІапсЬп. 

Р=100  тт. 

30-40 

40 

160 

30—40 

39 

131 

40-50 

40 

158 

40—50 

39 

131 

Р=80. 


с.  17о  раствора|Ех1г. 
И.  гай.  НеІІеЬ.  ѵіг. 


Рг=100. 


Р=80. 


п.  зріапсіі. 


Для  опредѣленія  состояяія  возбудимости  центральныхъ  сосудо- 
расширяющихъ  аппаратовъ,  подъ  вліяніемъ  изслѣдуемаго  вещества, 
были  произведены  опыты  съ  раздраженіемъ  центральнаго  конца 
п.  йергеззогіз  у  кроликовъ. 


ОПЫТЪ  ЬХУШ. 

Большой  кроликъ,  самка.  Сигаге.  Искусственное  дыханіе.  Отпрепарованъ 
п.  йергеззог  8Іп.  Давленіе  изыѣряется  въ  агі.  сагоііз  зіпізіга. 


03 


^;ек.  30 — 40  41    100   Раздр.  центральнаго 

1—10  44  103  конца  п.  йергеззогіз 

10-20  45  105  5.  Р=70. 

20-30  44  105  40-50  45  93 


—  91  — 


50—60  43 
1—10  42 
10-20  40 


101 
104 

112  Впрыснуть  1  к.  с. 
1°Іо  раств.  Ехіг.  П. 
гай.  НеІІеЪ.  ѵіг.  въ 


ра 

ч: 


40-50   41  135 
50-60   46  152 
1-10   47  165 
10 — 30  46   151   Раздр.  п.  йергеззогіз 
15  сек.  Р=70. 


вену. 

20-30 

45 

141 

20-30 

48 

130 

30—40 

45 

142 

30—40 

42 

133 

40—50 

44 

140 

40-50 

40 

131 

Раздр.  п.  йергеззо- 

50-60 

44 

137 

ГІ8  8.  Р=70. 

1—10 

47 

141 

50-60 

44 

128 

10—20 

46 

164 

1-10 

42 

132 

20-30 

41 

151 

10—20 

40 

132 

30—40 

47 

144 

20—30 

4:3 

125 

Раздр.  п.  сіергеззогіз. 

40—50 

47 

147 

30-40 

43 

126 

50—60 

44 

148 

ОПЫТЪ  ЪХІХ. 

Кролнкъ  средней  величины,  самка.  Безъ  сигаге  К  йергеззог  зіп.  взятъ 
на  лигатуру.  Аг*.  сагоііз  сіехіга  соедннена  съ  манометромъ. 


03 


о 

я  и: 


1—10  35  87 
10—20  37  101 
20—30   34  103 


30—40   16    100   Впрыснуто  Ѵг  к.  с. 

17о  раств.  Ех(г.  й.  г. 


30—40 

36 

100 

40-50 

14 

104 

40—50 

20 

62 

Раздр.  центр,  к.  п. 

50—60 

13 

115 

йергеззогіз.  Р=100 

1—10 

14 

117 

тт. 

10—20 

16 

123 

50—60 

36 

166 

20-30 

14 

123 

1—10 

37 

146 

30—40 

14 

122 

10—20 

35 

137 

40—50 

13 

127 

20-30 

43 

143 

50—60 

13 

100 

Раздр. 

30—40 

40 

139 

Р=100. 

40—50 

38 

140 

1—10 

21 

126 

50—60 

27 

81 

Раздр.  п.  (іергеззогіз. 

10-20 

30 

133 

Р=100. 

20—30 

30 

137 

1—10 

28 

87 

30—40 

144 

10—20 

30 

95 

Пульсъ 

плохо  записы- 

20—30 

31 

96 

вается. 

-   92  — 


щ 

Пульсъ. 

Давленіе. 

Время. 
Пульсъ. 
Давленіе. 

40—50 

154 

40—50  32   106  Раздр.  п.  йѳргеззогіз. 

50—60 

36 

145 

Р=100. 

1-10 

34 

141 

50—60  116 

10-20 

37 

137 

Пульсъ  не  записывается. 

20—30 

36 

138 

1—10  120 

30-40 

36 

137 

10—20  125 

20—30   38  128 


Изъ  этихъ  опытовъ  мы  видимъ,  что  п.  сіергевйог  вполнѣ  со- 
храняетъ  способность  функціонировать.  Слѣдовательно  сосудорас- 
ширяющіе  нервные  аппараты  нашимъ  средствомъ  не  поражаются. 
Собственно  изъ  этихъ  опытовъ  несомнѣнно  вытекаетъ,  что  и  пе- 
риферическіе  сосудорасширяющіе  аппараты  не  утратили  своей  спо- 
собности функціонировать,  но  чтобы  еще  болѣе  установить  этотъ 
интересный  фактъ,  были  произведены  опыіѣі  съ  раздраженіемъ 
индукціоннымъ  токомъ  периферическаго  конца  п.  Ііп^иаііз  у  собаки, 
причемъ  опредѣлялось  время  и  сила  тока,  потребная  для  вызывэнія 
рѣзкаго  покраснѣнія  языка. 


опытъ  ьхх. 


Кобель  въ  11760.  Трахеотомія.  Впрыснуто  3  к.  с.  1°/о  раствора  сигаге  въ 
бедренную  вену.  Оба  п.  п.  ѵаді  перерѣзаны  на  шеѣ.  Отпрепарованъ  N.  Ип- 
§иа1із  сіех.  и  перерѣзанъ.  Раздражается  периферическій  конецъ  п.  1т§иа1І8 
индукціоннымъ  токомъ  (санный  аппаратъ  Дю-Буа-РеГшонда  при  элементѣ 
Грене  средней  величины).  Наблюдается  быстрота  наступленія  гппереміи  пра- 
вой половины  языка  при  разной  силѣ  раздраженій.  Время  оиредѣляется  по 
метроному. 

ч.         м.         с.  с. 

3         18         12  13 

22         14  Чрезъ  30  сек.  все  еще  нѣтъ  покраснѣнія. 

24         10  Чрезъ  9  сек.  рѣзкая  гиперемія. 

Впрыснуто  2  к.  с.  17о  раствора  Ехіг.  йиійі  гаіі.  НеІІеЪ.  ѵігісііз  въ  бедрен. 
вену. 

28  м.     12  с.  Чрезъ  10  сек.  рѣзкая  гиперемія. 

30         14  Чрезъ  30    „  „ 
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со 


■я 

н  Й  ^ 

оЗ  и 

Рн  5 


м.  с. 

32  14 

33  12 
Впрыснуто  еще 

35  12 
41  14 
44  14 

Еще  впрыснуто 
47  14 
52  12 
58  14 

Еще  впрыснуто 
2  14 
5  Собака 


с  и 

X  »ч  Ф 

в  в  о, 

М  и  >->  Ф 

в  н  а 

И  й-  к 

53  н  Й  ^ 

о  П  РЗ 


Тоже  черезъ  15  сек. 
Тоже  черезъ  8  сек. 
с.  1°'о  раств.  Ехіг.  й.  гай.  НеІІеЪогі  ѵ. 
Черезъ  10  сек.  рѣзкая  гиперемія. 
Тоже  черезъ  15  сек. 
Тоже  черезъ  15  „ 
с.  Р/о  раствора. 

Черезъ  20  сек.  значительн.  гиперемія. 

»    ^5   »  п  » 

я    20   „  „  „ 

2  к.  с.  І^/о  раствора. 

Черезъ  30  сек.  значительная  гиперемія. 

околѣла. 


2  к. 


2  к. 


ОПЫТЪ  ЪХХІ. 

Кобель  въ  15500.  Трахеотомія.  4  к.  с.  1%  сигаге  введено  въ  бедренную 
вену.  Искусственное  дыханіе.  Оба  п.  п.  8утраШсо-ѵа§і  перерѣзаны  на  шеѣ. 
Отпрепаров.  и  перерѣзанъ  п.  Ііпдиаііз  йех.  Опредѣляется  по  метроному  быст- 
рота наступленія  гипереміи  правой  половины  языка  при  раздраженіи  индук- 
ціоннымъ  токомъ  периферическаго  конца  п.  1іп§иа1І8  йех.  Разстояніе  между 
спиралями  аппарата  Дю-Буа-Реймонда  все  время  остается- 12  с. 

Число  секундъ,  протекаю - 


щихъ  между  началомъ 
Время.  раздраженія  и  наступ- 

леніемъ  гипереміи. 

10  ч.  18  м.  14 

20  9 

22  Чрезъ  10  сек.  ясное  покраснѣніе,  чрезъ  15  максималь- 
ное покраснѣніе. 

25  10  сек.  ясная  краснота,  чрезъ  15  максимальная. 

27  Впрыснуто  4  к.  с.  1°Іо  раств.  Ехіг.  йиійі  г.  Неіі.  ѵіг. 

въ  бедренную  вену. 

29  Чрезъ  10  сек.  рѣзкая  гиперемія. 
31  »     5   „    ясная  краснота,  чрезъ  8  максимальная. 

34  „      5    „    рѣзкая  гиперемія. 

37  „    10    „  „ 

38  Еще  впрыснуто  4  к.  с.  1°/о  раств.  Ехіг.  й.  гай.  НеІІеЬ.  ѵ, 
41  Черезъ   8  сек.  рѣзкая  гиперемія. 

44  „      8   „    ясная  гиперем.,  чрезъ  15  максимальная. 

46  Пульсъ  прекратился. 
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Такимъ  образомъ  возбудимость  периферическаго  сосудорасши- 
ряющаго  аппарата  подъ  вліяніемъ  нашего  средства  даже,  повиди- 
мому,  усиливается. 

Покончивъ  съ  вопросомъ  объ  измѣненіяхъ  возбудимости  сосудо- 
двигательныхъ  аппаратовъ,  мы  переходимъ  къ  вопросу  наименѣе  до 
сихъ  поръ  поддававшемуся  эспериментальному  разрѣшенію,  —  къ 
изслѣдованію  дѣйствія  нашего  веш,ества  на  силу  сердечныхъ  со- 
крашіеній  у  теплокровныхъ.  Мы  должны,  если  возможно,  рѣшить, 
какъ  вліяетъ  наше  средство  на  работу  сердца,  помимо  измѣненій 
въ  нтой  работѣ,  производимыхъ  повышеніемъ  артеріальнаго  давле- 
нія.  Уже  при  непосредственномъ  наблюденіи  сердечной  дѣятель- 
ности  послѣ  введенія  нашего  вещества  замѣтно  усиленіе  сердеч- 
ныхъ сокращеній,  но  такое  наблюденіе,  конечно,  недостаточно. 
Какъ  видно  изъ  самой  постановки  вопроса,  для  разрѣшенія  его 
требуется  поставить  животное  въ  такія  условія,  при  которыхъ 
всякія  колебаяія  артеріальнаго  давленія,  зависящія  отъ  измѣне- 
нія  просвѣта  сосуде  въ,  были  устранены.  Задача  эта.  какъ  мы  ви- 
дѣли,  легко  выполнима  на  сердцѣ  холоднокровныхъ,  при  помош,и 
аппарата  Л^ИИатз'а;  на  теплокровныхъ  же  пока  достичь  этого 
вполнѣ  не  удалось.  Для  выполненія  этого  перваго  условія  мною 
были  произведены  подъ  руководствомъ  доцента  И.  П.  Павлова 
вышеприведенные  опыты  (ЬѴІІ,  ЬѴІІІ,  ЫХ,  ЬХ)  и  другіе  по- 
добные же,  въ  которыхъ  весь  большой  кругъ,  кромѣ  вѣнечныхъ 
сосудовъ  сердца,  исключался  соединеніемъ  крупнаго  артеріальнаго 
ствола  съ  крупнымъ  венознымъ,  при  закрытіи  всѣхъ  остальныхъ 
путей  для  кровообращенія. 

Такіе  опыты  уже  были  приведены,  и  потому  на  подробностяхъ 
ихъ  я  останавливаться  не  буду.  Укажу  только  на  нѣкоторыя  пре- 
досторожности, соблюдавшіяся  при  этихъ  опытахъ. 

Приготовивъ  вышеописанными  перевязками  животное  и  соеди- 
нивъ  агі.  сагоііз  йехіга  съ  манометромъ  кимографа,  мы  начинали 
записывать  пульсъ  и  давленіе.  Если  при  этомъ  давленіе  въ  на- 
шемъ  искусственномъ  большомъ  кругу  было  слишкомъ  велико,  то 
имѣлась  возможность  довести  его  до  любой  высоты,  ослабивъ  на 
время  лигатуру,  стягиваюп];ую  дугу  аорты,  такъ  какъ  при  этомъ 
условіи  оттокъ  крови  становился  возможнымъ,  а  притокъ  пре- 
гражденъ  зажатіемъ  нижней  полой  вены.  Наоборотъ,  если  ока- 
зывалось, что  давленіе  пало  слишкомъ  низко,  мы  могли  поднять 
его,  ослабивъ  лигатуру,  стягиваюп],ую  нижнюю  полую  вену  и  на- 
жимая на  животъ  собаки,  причемъ  изъ  брюшныхъ  венъ  посту- 
пала кровь  въ  нашъ  искусственный  большой  кругъ.  Урегулиро- 
вавъ  при  помощи  этихъ  пріемовъ  давленія,  мы  затягивали  окон- 


чательно  лигатуры  аорты  и  полой  вены  и  начинали  опытъ.  Убѣ- 
дившись,  что  давленіе  въ  агі.  сагоѣіз  йех.  остается  на  одной  и 
той  же  высотѣ  и  установивъ  такимъ  образомъ  данныя  до  дѣйствія, 
мы  приступали  къ  введенію  въ  кровь  изслѣдуемаго  вещества.  При 
этомъ  наблюдалось  обыкновенно  усиленіе  сердечныхъ  сокращен!  й, 
особенно  рельефно  выступавшіе  при  употребленіи  пружиннаго  ма^ 
нометра  Фика.  Давленіе  при  этомъ  или  нѣсколько  повышалось  или 
оставалось  безъ  перемѣнъ.  Усиленіе  сокращеній  замѣчалось  не 
только  вначалѣ  при  замедленіи  пульсаціи,  но  и  позднѣе,  когда 
пульсъ  становился  чаще.  Наглядно  видно  это  усиленіѳ  въ  прила- 
гаемой кривой.  См.  табл.  II. 

При  оцѣнкѣ  полученныхъ  результатовъ  мы  встрѣчаемъ  не  мало 
затрудненій.  Имѣемъ  ли  мы  право  усиленіе  пульсацій  объяснять 
усиливающимъ  дѣйствіемъ  нашего  средства  на  сердце?  Въ  нашихъ 
опытахъ  остается  неисключеннымъ  малый  кругъ  кровообращенія 
и,  пока  мы  незнакомы  съ  происходящими  въ  немъ  перемѣнами, 
мы  не  можемъ  сдѣлать  правильнаго  заключенія  о  причинѣ  усиле- 
нія  сердечныхъ  сокращеній.  Чтобы  ознакомиться  съ  измѣненіями, 
происходящими  подъ  вліяніемъ  нашего  средства  въ  маломъ  кругу, 
мною  были  поставлены  опыты  съ  одновременнымъ  измѣреніемъ 
артеріальнаго  давленія  въ  обоихъ  кругахъ  кровообращенія  у  нор- 
мальнаго  животнаго  и,  кромѣ  того,  опыты  съ  искусственнымъ  кро" 
вообращеніемъ  въ  вырѣзанномъ  легкомъ. 


Кобель  въ  11700.  Трахеотомія.  Впрыснуто  3  к.  с.  1%  раствора  сигаге  въ 
бедренную  вену.  Искусственное  дыханіе.  Ахі.  сагоііз  сіехіга  соедпнена  съ 
манометромъ  кимографа.  Еатиз  іпіег.  агі.  риітопаііз  8Іп.  соедин.  съ  ыано- 
ыетромъ,  напо.іненнымъ  растворомъ  соды. 
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Еще  впрыснуто  2  к.  с.  ІѴо  раств. 
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Изъ  приведенныхъ  опытовъ  мы  видамъ,  что  послѣ  введенія 
вашего  средства,  въ  то  время,  какъ  въ  большомъ  кругу  начинается 
повышеніе  артеріальнаго  давленія,  въ  маломъ  кругу  давленіе  нѣ- 
•сколько  понижается;  далѣе  же,  во  второмъ  періодѣ  отравленія, 
когда  въ  большомъ  кругу  давленіе  еще  болѣе  повышается  и  въ 
маломъ  кругу  начинается  повышеніе  давленія.  Первоначальное 
оониженіе  артеріальнаго  давленія  въ  маломъ  кругу,  вѣроятно  за- 
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виситъ  отъ  обѣднѣнія  его  кровью  вслѣдствіе  уменьшеннаго  при- 
тока крови  къ  правому  сердцу  чрезъ  съуженные  сосуды  большаго> 
круга,  а  при  цѣлости  п.  п.  ѵа^огит  пониженіе  давленія  еще  уве- 
личивается значительнымъ  замедленіемъ  пульса.  Это  замедленіе 
сердечныхъ  сокращеній  въ  большомъ  кругу  не  даетъ  проявиться 
въ  полной  силѣ  повышенію  давленія,  которое  такъ  рельефно  при 
перерѣзанныхъ  блуждающихъ  нервахъ,  въ  маломъ  же  кругѣ  этотъ 
моментъ,  суммируясь  съ  другимъ — уменьшеннымъ  притокомъ  крови, 
вызываетъ  даже  пониженіе  артеріальнаго  давленія.  Во  второмъ 
періодѣ,  когда  регуляторное  вліяніе  п.  ѵа^і  устранено  параличемъ- 
его,  наступаетъ  повышеніе  давлееія  въ  обоихъ  кругахъ,  вѣроят- 
но,  вслѣдствіе  совокупнаго  дѣйствія  съуженія  сосудовъ  и  усилв- 
нія  работы  сердца. 

Такъ  какъ  опыты  эти  не  позволяютъ  еще  намъ  сдѣлать  за- 
ключеніе  о  состояніи  просвѣта  сосудовъ  малаго  круга,  нами  были; 
произведены  еще  опыты  съ  искусственнымъ  кровообращеніемъ- 
чрезъ  вырѣзанное  легкое. 

Опыты  эти  производились  слѣдующимъ  образомъ.  Аппаратъ- 
для  искусственнаго  кровообращенія  приготовлялся  такъ  же,  какъ 
и  для  кровообращенія  въ  ампутированной  конечности,  но  только- 
кровь  въ  резервуарахъ  держалась  подъ  меньшимъ  давленіемъ.  При- 
готовление легкаго  состояло  въ  слѣдующемъ.  У  курарезированной  со- 
баки, послѣ  предварительной  перевязки  обѣихъ  агѣ.  таттагіае  іп- 
1;егпае,  вскрывалась  грудная  клѣтка;  широкимъ  разрѣзомъ  регі- 
сагйіі  обнажалось  сердце;  послѣ  осторожной  отпрепаровки  легочной 
артеріи  отъ  аорты  подъ  первую  подводилась  лигатура;  далѣе  на 
лѣвоѳ  ушко  накладывался  зажимъ  и  въ  него  вставлялась  стеклян- 
ная канюля;  затѣмъ  сердце  перетягивалось  лигатурой  на  границѣ 
предсердій  и  желудочковъ,  быстро  вставлялась  канюля  въ  пери- 
ферическій  ковецъ  легочной  артеріи,  легкія  вмѣстѣ  съ  сердцемъ. 
вырѣзывались  изъ  грудной  полости,  канюля  легочной  артеріи  со- 
единялась съ  приводящей  кровь  трубкой  Бубновскаго  аппарата  и 
чрезъ  легкое  пропускалась  струя  крови  подъ  постояннымъ  давле- 
ніемъ.  Кровь,  втекая  въ  легочную  артерію,  вытекала  чрезъ  ка- 
нюлю, вставленную  въ  лѣвое  ушко.  Когда  количество  крови,  вы- 
текавшей изъ  легкаго  въ  единицу  времени,  становилось  постоян- 
нымъ, пускалась  кровь,  содержащая  наше  средство.  При  этомъ 
оказалось,  что  на  легочные  сосуды  Ехіг.  йиій.  гай.  НеІІеЪогі  ѵіг. 
дѣйствуетъ  такъ  же,  какъ  и  на  сосуды  большаго  круга,  именно 
вызываетъ  ихъ  съуженіе. 
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ОПЫТЪ  ЬХХІѴ. 

Чистая  питательная  смѣсь  состоптъ  іізъ  дефибринированной  собачьей  крови, 
1)азбавленной  равнымъ  количествомъ  0,77о  раствора  NаС1.  Отравленная  смѣсь 
есть  таже  смѣсь,  но  содержащая  на  600  к.  с.  4  к.  с.  17о  раствора  Ехіг.  й, 
гай.  НеІІеЪогі  ѵіг.  Вырѣзанное  легкое  находится  въ  ящикѣ  (подвѣшено)  при 
і  39°  Ц.  Воздухъ  въ  ящикѣ  насыщенъ  водяными  парами. 

Резервуары  съ  кровью  окружены  водой  прп  і  отъ  38,8  —  39,2.  Давленіе 
крови  въ  приводящеіі  трубкѣ  32  тт.  Н§. 

Опредѣляется  количество  крови  (питательной  смѣси),  вытекающее  изъ  лѣ- 
ваго  ушка  въ  1  минуту. 
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45 
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10 
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46 

31 

12 

21 

47 

32 

14 

22 

48 

52 

15 

22 

Пущена  отравл.  смѣсь. 


Пущена  чистая  смѣсь. 


ОПЫТЪ  ьххѵ. 

Совершенно  та  же  постановка  опыта,  какъ  въ  предьтдущемъ  опытѣ.  Темпе- 
^)атура  въ  ящикѣ  съ  легкимъ  39°  Ц.  Температура  воды,  окружающей  резер- 
вуаръ  съ  питательной  жидкостью,  держится  между  38,6  и  39,6.  Давленіе  въ 
приводящей  трубкѣ  32  тт.  Нд.  Опредѣляется  количество  питательной  жидко- 
сти, вытекающей  изъ  лѣваго  ушка  въ  минуту.  Легкое  спавшееся.  Отравленная 
«смѣсь  содерж.  на  600  к.  с.  4  к.  с.  1°Іо  р.  Ехіг.      гай.  НеІІеЪ.  ѵ. 
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с.  Пущена  чистая  смѣсь. 


Пущена  отравл.  смѣсь. 


Пущена  чистая  смѣсь. 


Пущена  отравл.  смѣсь. 
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Пущена  чистая  смѣсь. 


Пущена  отравл.  смѣсь. 


Пущена  чистая  пптат. 
сыѣсь. 


Убѣдившись,  что  легочные  сосуды  подъ  вліяніеыъ  изслѣдуемаго 
вещества  съуживаются,  возвратимся  къ  результатамъ  опытовъ  по 
способу  Ьи^'Ѵ7І^'а  и  Павлова.  Съуженіе  легочныхъ  сосудовъ  явля- 
ется препятствіемъ  для  кровоо братце нія  въ  маломъ  кругу.  Если, 
не  смотря  на  это  препятствіе  въ  маломъ  кругу,  въ  искусствен- 
номъ  большомъ  при  дѣйствіи  нашего  средства  замѣчается  неболь- 
шое увеличеніѳ  давленія  при  ясномъ  усиленіи  отдѣльныхъ  пуль- 
сацій,  то  мы  съ  большою  вѣроятностью  можемъ  объяснить  эти 
явленія  увеличеніемъ  работы  сердца  подъ  вліяніемъ  изслѣдуемаго 
веш;ества.  Однако  тутъ  возможны  важныя  возраженія. 

Во-первыхъ,  намъ  приходится  вернуться  къ  предположенію,  о 
которомъ  мы  говорили  уже  выше,  а  именно  мыслимо,  что  увели- 
ченіе  препятствія  въ  маломъ  кругу  само  является  стимуломъ,  уве- 
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личивающимъ  работу  праваго  желудочка,  усиленіе  же  сокращеній 
этого  послѣдняго  вовлекаетъ  въ  усиленную  работу  и  лѣвое  сердце. 
Съ  другой  стороны,  небольшое  повышеніе  давленія,  наблюдаемое 
въ  искусственномъ  большомъ  кругу,  само  можетъ  вызвать  усиле- 
ніе  сердечныхъ  сокращеній.  Противъ  этого  возраженія  можно  ука- 
зать, что  усиленіе  сокращеній  наблюдалось  иногда  и  при  отсут- 
ствіи  замѣтнаго  повышенія  давленія.  Другое  возраженіе  касается 
самого  небольшаго  повышенія  давленія  въ  нашемъ  искусственномъ 
большомъ  кругу.  Дѣло  въ  томъ,  что  и  ему  нельзя  придавать  зна- 
ченіе  доказательства  усиленія  работы  сердца,  ибо  оно  показываетъ 
только,  что  въ  большой  кругъ  накачивается  лѣвымъ  сердцемъ  бо- 
лѣе  крови,  чѣмъ  выкачивается  правымъ  и  возможно,  хотя  и  мало 
вѣроятно,  что  это  повышеніе  давленія  есть  результатъ  относитель- 
ной недостаточности  праваго  сердца,  обремененнаго  увеличившимся 
препятствіемъ  въ  маломъ  кругу.  Всѣ  эти  возраженія  основаны, 
конечно,  на  цѣломъ  рядѣ  произвольныхъ  предположеній,  однако, 
разъ  они  мыслимы,  съ  ними  приходится  считаться.  Такъ  какъ  въ 
нѢкоторыхъ  изъ  нашихъ  опытовъ  (ЬХ),  усиленіе  сердечныхъ 
сокращѳній  наступало  безъ  всякихъ  рѣзкихъ  измѣяеній  давленія 
въ  искусственномъ  большомъ  кругу,  то  они  могутъ  быть  приняты 
какъ  доказательство  усиленія  сердечныхъ  сокращеній  подъ  влія- 
ніемъ  нашего  средства.  Конечно,  остановиться  на  этомъ  доказа- 
тельствѣ,  какъ  на  окончательномъ,  мы  не  могли,  и  задачей  на- 
шихъ дальнѣйшихъ  попытокъ  къ  разрѣшенію  этого  вопроса  было 
отысканіе  такой  постановки  опыта,  при  которой  всѣ  колебанія  въ 
просвѣтѣ  сосудовъ  малаго  круга  были  бы  исключены.  Когда  эта 
работа  была  почти  уже  окончена,  намъ  удалось  достичь  выполне- 
нія  этого  условія  слѣдуюш;имъ  образомъ.  У  собаки  вскрывалась 
обычнымъ  путемъ  грудная  клѣтка,  перевязывались  вѣтви  агі.  8иЪ- 
сіаѵіае  (Іехігае,  ѵепа  йиЪсІаѵіа  (іѳхіга,  ѵепа  апопутазіп.,  ѵепа  агу- 
^08,  агѣ.  сагоѣій  йіп.,  агЬ.  сагоѣій  йехѣга  соединялась  съ  маноме- 
тромъ  кимографа,  ѵепа  саѵа  іп&гіог  и  агспй  аогіае  между  аііегіа 
апопута  и  агѣ.  зиЬсІаѵіа  8Іп.  огибались  лигатурами,  которыми  мо- 
жно было  быстро  зажать  эти  сосуды.  Ѵепа]и§:и1агІ8  сотшипіз  (іех- 
ііа  соединялась  трубкой  съ  резервуаромъ,  наполненнымъ  смѣсью 
изъ  равныхъ  частей  дефибринированной  собачьей  крови  и  физіо- 
логическаго  раствора  КаСІ.  Температура  этой  питательной  смѣси 
поддерживалось  близкой  къ  температурѣ  крови  собаки.  Агѣ.  зиЬ- 
сіаѵіа  (іехіга  соединялась  трубкой  съ  тѣмъ  же  резервуаромъ .  Пер- 
вая, венозная  трубка  отходила  отъ  дна  резервуара,  вторая  же,  ар- 
теріальная  оканчивалась  значительно  выше,  надъ  верхнимъ  от- 
верстіемъ  резервуара.  Далѣе,  правая  легочная  артерія  соединялась 
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трубкой  съ  лѣвымъ  ушкомъ  сердца,  для  чего  въ  центральный  (сер- 
дечный) конецъ  правой  легочной  артеріи  и  въ  лѣвое  ушко  ввязы- 
вались стеклянныя  канюли.  Сердце  перерѣзкой  нервовъ  изолиро- 
валось отъ  центральной  нервной  системы.  По  окончаніи  всѣхъ 
этихъ  подготовительныхъ  операцій  пускалась  кровь  чрезъ  соеди- 
нительную трубку,  связывающую  правую  легочную  артерію  съ 
лѣвымъ  ушкомъ,  пускалась  кровь  изъ  резервуара  въ  ѵепашіиё^и- 
Іагет  соттипет  (і.  и  выпускалась  изъ  агѣ.  виЬсІаѵіа  іехіга  въ 
резервуаръ  *)  и  быстро  зажимались  ѵепа  саѵа  іпіѳгіог,  агсиз  аогіае 
и  лѣвая  легочная  артерія  вмѣстѣ  съ  легочными  венами.  При 
этомъ  кровообрап];еніе  устанавливалось  слѣдуюш;имъ  образомъ:  изъ 
резервуара  кровь  текла  чрезъ  ѵепат  ]и^и1агега  соттипеш  сіехігат, 
ѵепаш  апопутат  (іехѣгаш,  ѵепат  саѵат  вирегіогет  въ  правое  пред- 
сердіе,  правый  желудочекъ,  оттуда  чрезъ  обш;ую  легочную  арте- 
рію,  ея  правую  вѣтвь  и  чрезъ  соединительную  трубку  прямо  въ 
лѣвое  предсердіе,  лѣвый  желудочекъ,  аорту,  агѣ.  апопутат  и  чрезъ 
агі.  зиЪсІауіат  йехѣгат  обратно  въ  тотъ  же  резервуаръ.  При  этой 
постановкѣ  мы  могли  наблюдать  работу  вполнѣ  изолированнаго 
сердца  и  всякія  измѣненія  въ  сердечныхъ  сокрап];еніяхъ,  насту- 
пающія  послѣ  введенія  въ  кровь  изслѣдуемаго  вещества,  могли  за- 
висѣть  только  отъ  дѣйствія  нашего  средства  на  сердце.  Объ  изыѣ- 
неніяхъ  въ  сердечной  работѣ  мы  могли  судить  съ  одной  стороны 
по  кимографической  кривой  и  съ  другой  стороны  по  колебаніямъ 
въ  количествѣ  крови,  вытекающей  въ  единицу  времени  изъ  агі. 
зиЬсІаѵіа  (іехіга.  Опыты  эти  произведены  мною  подъ  руковод- 
ствомъ  доцента  И.  П.  Павлова. 
Приведу  такой  опытъ. 


ОПЫТЪ  ЪХХѴІ. 

Кобель  въ  11000.  Давленіе  въ  трубкѣ,  приводящей  кровь  въ  ѵепат  ]и§и- 
Іагет  соттипет  сіехігат  20  тт.  Н§.  Количество  питательной  жидкости  (крови, 
разбавленной  вдвое  0,7''/о  раствороыъ  NаС1)  въ  резервуарѣ  2000  к.  с.  Темпе- 
ратура ея  около  39°  Ц.  Давленіе  измеряется  въ  агк.  сагоііз  йехіга.  Лѣвое 
ушко  соединено  съ  правой  легочной  артеріей.  Перевязки  указанныя  выше. 
Агсиз  аогіае  и  ѵепа  саѵа  іпі'.  зажаты. 


*)  Первое  время  кровь,  вытекаюпі,ая  изъ  агі.  зиЬсІаѵіа,  собиралась  въ  от- 
дѣдьный  сосудъ,  цока  кровь,  циркулирующая  въ  жпвотномъ,  не  замѣиялась  де- 
фибринироваиной  кровью,  вытекающей  изъ  резервуара.  Это  дѣлалось  для  из- 
бѣжанія  свертываиія  крови. 
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Изъ  приведеннаго  опыта  мы  видимъ,  что  и  при  полномъ  устра- 
неніи  измѣненій  въ  просвѣтѣ  сосудовъ  обоихъ  круговъ  подъ 
Бліяніемъ  нашего  средства  наступаетъ  усиленіе  сердечныхъ  сокра- 
щеній,  обусловливаюпдее  повышеніе  артеріальнаго  давленія,  пульсь 
становится  болѣе  правильнымъ  и  количество  крови,  выбрасывае- 
мой сердцемъ  въ  единицу  времени,  увеличивается. 

И  такъ  мы  имѣемъ  двойное  доказательство  усиливающаго  дѣй- 
ствія  нашего  средства  на  сердце  и  можемъ  заключить,  что  повы- 
шеніе  артеріальнаго  давленія  у  животныхъ  при  введеніи  Ехіг. 
іі.  гай.  НеІІеЬогі  зависитъ,  съ  одной  стороны,  отъ  съуженія  мелкихъ 
сосудовъ  и  съ  другой  стороны  отъ  увеличенія  силы  сердечныхъ 
сокрап];еній  подъ  вліяніемъ  нашего  средства. 

Въ  заклюденіе  этого  изслѣдованія  приведу  еще  опытъ  съ 
Іпйійиш  га(іісІ8  НеІІеЪогі  ѵігМів  (е  1,0  аі  100),  изъ  котораго  видно,, 
что  дѣйствіе  ІпГиві  гай.  НеІІеЬогі  вполнѣ  аналогично  дѣйствію 
і7о  раствора  Ехѣгасіі  йиійі  гай.  НеІІеЬогі  ѵігій.  и  только  нѣ- 
сколько  слабѣе  послѣдняго. 

ОПЫТЪ  ЬХХУІІ. 

Е-обель  въ  11550.  Трахеотоыія.  Сигаге.  Искусственное  дыханіе.  Давленіе 
измѣряется  въ  агі.  сгигаііз  йехѣга. 

^         ьв     'Я  .1         ь^"  'и 

5         о     со  Ч         о  о 

о         ч      и  о         N  со 

е.        ^     ев  а<         >•  св 

«  а  и:  и  а  к 

сек.  сек. 

1—10  36  153  30—40  39  144 

10-20  38  148  40—50  40  142   Впрыснуто  3  к.  с. 

20—30  43  147  50  -60  38  143   Іпіизі  гай.  НеІІеЪ.  ѵ. 


—  107  — 


о 
»а 

оЗ 
'я 

о 

и9 

о 

'к 

о> 

ч 

РО 
се 

и 

(0 

ин 

1— ( 

еі 

и: 

1 — 10 

30 

151 

е  §гт.  1  ай  100  въ 

1—10 

13 

203 

10 — 20 

25 

157 

бедрен.  вену. 

10—20 

14 

206 

20 — 30 

26 

159 

20—30 

13 

206 

30—40 

27 

159 

'  30—40 

14 

207 

40 — 50 

26 

162 

40—50 

23 

195 

50 — 60 

24 

162 

50—60 

30 

211 

1 — 10 

30 

158 

1—10 

33 

209 

10 — 20 

оЗ 

156 

10—20 

32 

211 

АО — 60 

160 

ПА  ОА 

20 — 30 

О  А 

32 

216 

6ѵ — 40 

27 

163 

30—40 

32 

225 

40 — 50 

30 

159 

40—50 

32 

225 

50—60 

26 

163 

50—60 

30 

228 

1—10 

25 

165 

1—10 

14 

189 

10 — 20 

24 

163 

Еще    впрыснуто  3 

10—20 

15 

188 

20—30 

22 

171 

к.  с.  Іпйз.  Неіі. 

20—30 

16 

188  Еще  впрыснуто  3  к. 

30—40 

17 

174 

30—40 

17 

186 

40—50 

16 

173 

40—50 

13 

188 

50—60 

15 

175 

50 — 60 

11 

185 

1—10 

15 

175 

1 — 10 

16 

199 

10 — 20 

14 

177 

10 — 20 

32 

227 

20 — 30 

12 

179 

20—30 

34 

232 

30—40 

11 

179 

30—40 

33 

236 

40—50 

10 

195 

40—50 

30 

237 

оО — ЬО 

1  А 
10 

1  АО 

ІУіЗ 

50-60 

32 

236 

1—10 

11 

195 

1-10 

34 

244 

10-20 

11 

198 

10—20 

34 

245 

20-30 

10 

200 

20—30 

32 

240 

30-40 

10 

197 

30-40 

33 

236 

40—50 

12 

196 

Опытъ  нрекращенъ. 

50—60 

14 

198 

Оканчивая  этимъ  экспериментальную  часть  нашего  изслѣдованія, 
мы  позволяемъ  себѣ  сдѣлать  слѣдующіе  выводы: 

1)  Подъ  вліяніемъ  Ехігасіі  йиМігасі.  НеІІеЬогі  ѵіг.  у  теплокров- 
ныхъ  число  сердечныхъ  сокращеній  сначала  рѣзко  уменьшается, 
затѣмъ  замедленіе  смѣняется  ускореніемъ. 

2)  Первоначальное  замедленіе  пульса,  устраняемое  перерѣзкой 
п.  п.  ѵа§'огит  зависитъ,  главнымъ  образомъ,  отъ  дѣйствія  изслѣ- 
дуемаго  веш,ества  на  центры  олуждаюш,ихъ  нервовъ,  причемъ  и 
ихъ  периферическія  окончанія  находятся,  повидимому,  въ  состояніи 
повышенной  возбудимости. 

3)  Для  обнаруженія  дѣйствія  нашего  средства  на  задерживя- 
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тельные  аппараты  самого  сердца  требуется  перерѣзать  кромѣ 
п.  п.  зутраѣЬісо-ѵаё^огиш  также  и  ускоряющіе  нервы. 

4)  Ускореніе  пульса  во  второмъ  періодѣ  отравленія  зависитъ 
отъ  паралича  центральныхъ  и  периферическихъ  сердечно-задержива- 
тельныхъ  аппаратовъ  и  отъ  раздраженія  центральныхъ  и  перифе- 
рическихъ ускоряющихъ  аппаратовъ.  Это  раздраженіе  обусловли- 
вается съ  одной  стороны  повышеніемъ  артеріальнаго  давленія, 
вызваннымъ  веществомъ  и  съ  другой  стороны  непосредственнымъ 
дѣйствіемъ  этого  вещества  на  ускоряющіе  аппараты. 

5)  Артеріальное  давленіе  подъ  вліяніемъ  изслѣдуемаго  вещества 
повышается  вслѣдствіе  съуженія  мелкихъ  артерій  тѣла  и  отъ 
увеличенія  силы  сердечныхъ  сокращеній. 

6)  Легочные  сосуды  нашимъ  средствомъ  также  съуживаются. 
Съуженіе  сосудовъ  какъ  большаго,  такъ  и  малаго  круга  происхо- 
дитъ  главнымъ  образомъ  отъ  непосредственнаго  дѣйствія  изслѣ- 
дуемаго  вещества  на  периферическіе  нервномышечные  аппараты 
сосудовъ. 

7)  Центральные  и  периферическіе  сосудорасширяющіе  аппа- 
раты Ехігасіо  і\.  г.  НеІІеЬогі  ѵіг.  не  поражаются  и  даже  возбу- 
димость ихъ  повидимому  нѣсколько  повышается. 

1У. 

Блиническія  наблюденія. 

Убѣдившись  въ  значительной  силѣ  дѣйствія  Ехігасіі  йиійі 
гайісіз  НеІІеЬогі  ѵігійіз  на  сердце  животныхъ,  я  долженъ  былъ 
соблюдать  крайнюю  осторожность  при  первыхъ  попыткахъ  клиби- 
ческаго  примѣненія  этого  средства.  Поэтому  изученіе  дѣйствія  на- 
шего средства  при  сердечныхъ  заболѣваніяхъ  я  началъ  съ  мини- 
мальныхъ  дозъ.  Наичаще  я  употреблялъ  і7о  растворъ  Ехігасіі 
йиійі  га(іісІ8  НеІІеЬогі  ѵігіДіз  въ  количествахъ  отъ  10  до  20  капель 
на  пріемъ  отъ  4  до  6  разъ  въ  день  и  въ  двухъ  случаяхъ  пробо- 
валъ  Іп1'и8иш  гайісів  НеІІеЬогі  ѵігійіз  (е  §т.  іѵ)  3  ѵі,  чрезъ  2  часа 
по  столовой  ложкѣ. 

Наблюденія  производились  мною  надъ  сердечными  больными 
въ  періодѣ  разстройства  сердечной  компенсаціи. 

Изъ  11  случаевъ  въ  трехъ  употребленіе  нашего  средства  оста- 
лось безуспѣшнымъ,  но  случаи  эти  представляли  осложненія  сер- 
дечнаго  страданія  въ  двухъ  злучаяхъ  нефритомъ  и  въ  одномъ 
экссудативнымъ  плевритоыъ.  Неудачи  въ  этихъ  случаяхъ  отчасти. 
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можѳтъ  быть,  зависѣли  отъ  малости  дозъ  и  отъ  кратковременности 
употребленія,  такъ  какъ,  не  получивъ  въ  первые  же  дни  быстраго 
улучшенія,  я  по  тяжести  этихъ  случаевъ  не  рѣшался  выжидать 
далѣе  и  переходилъ  къ  другимъ,  болѣе  испытаннымъ  средствамъ. 
Изъ  остальныхъ  случаевъ  въ  6  при  употребленіи  нашего  средства 
наступало  быстро  усиленіе  и  большая  правильность  пульса,  умень- 
шеніе  одышки,  увеличеніе  мочеотдѣленія  и  быстрое  всасываніе 
транссудатовъ.  Одновременно  съ  этими  явленіями,  указывающими 
на  возстановленіе  сердечной  компенсаціи,  самочувствіе  больныхъ 
обыкновенно  значительно  улучшалось.  Въ  двухъ  случаяхъ  упо- 
требленіе  Ехігасѣі  йиійі  га(іісІ8  НеІІеЬогі  ѵігійіз  и  Іпі^изі  АйопМіз 
ѵегпаііз  въ  отдѣльности  оказалось  безуспѣшнымъ,  при  одновре- 
менномъ  же  употребленіи  этихъ  двухъ  средствъ  быстро  наступило 
улучшеніе  состоянія  больныхъ. 

Прежде  чѣмъ  сдѣлаемъ  заключенія  изъ  имѣющагося  клиниче- 
скаго  матеріала,  приведу  самыя  наблюденія. 

НАБЛЮДЕШЕ  I. 

Татьяна  П-  екая  57  л.,  вдова  священника,  поступила  въ  клинику  съ  жа- 
лобами на  отеки.  Девять  лѣтъ  тому  назадъ  она  нмѣла  сочленовный  ревыатизмъ, 
повторявшійся  затѣмъ  нѣсколько  разъ.  Уже  давно  больная  страдаетъ  сердце- 
біеніямп  и  одышкой,  съ  января  же  1879  года  у  нея  появился  отекъ  ногъ.  Отекъ 
постепенно  увеличивался,  а  къ  концу  января  сталъ  увеличиваться  и  животъ. 
Одновременно  съ  этпмъ  у  больной  сильно  увеличились  сердцебіенія  и  одышка. 
Съ  1-го  марта  по  1-е  апрѣля  1879  года  она  пробыла  въ  нашей  кдиникѣ  и  вы- 
писалась безъ  отековъ.  Съ  того  времени  до  марта  настояш,аго  года  она  поль- 
зовалась сноснымъ  здоровьемъ,  отеки  по  временамъ  показывались  и  быстро 
исчезали  при  употребленіи  Асіопісііз  ѵегпаііз.  Въ  мартѣ  отеки  снова  появились 
и  уже  вполвѣ  не  исчезали  до  поступленія  больной  въ  клинику.  Больная  сред- 
няго  роста.  Подкожно-н ирный  слой  мало  развитъ.  Слизистыя  оболочки  губъ  и 
глазъ  блѣдны.  Склеры  слегка  иктеричны.  Языкъ  нѣсколько  обложенъ.  Животъ 
сильно  увеличенъ,  наибольшая  окружность  его  между  симфизой  и  пупкомъ 
равна  103  с.  Ноги  представляютъ  значительный  отекъ,  особенно  голеней  и 
стопъ.  Пульсъ  рѣзко  аритмичный,  неравномѣрный,  слабый,  88  въ  минуту.  Чи- 
сло пульсовыхъ  волнъ  меньше  числа  сердцебіеній,  которыхъ  90 — 92.  Дыханій 
16 — 18  въ  минуту.  Вѣсъ  тѣла  59700  §гт.  Абсолютная  сердечная  тупость  въ 
стоячемъ  положеніи  начинается  но  лѣвой  парастернальной  съ  3-го  ребра,  не- 
большое же  уменьшеніе  звучности  замѣчается  уліе  иодъ  вторымъ  ребромъ. 
Вправо  сердечная  тупость  заходитъ  нѣсколько  за  правую  парастернальную, 
влѣво  простирается  на  ІѴ^  пальца  за  лѣвую  сосковую,  книзу  оканчивается 
вмѣстѣ  съ  сердечнымъ  толчкомъ  подъ  6  ребромъ,  на  Ѵ/2  пальца  влѣво  отъ 
сосковой  линіи.  Иногда  въ  сердечной  области  замѣчается  слабое  діастоличе- 
ское  дрожаніе.  При  перкуссіи  надъ  и  подключичныхъ  областей  разница  звуч- 
ности между  обѣими  сторонами  не  усматривается.  Печеночная  тупость  по 
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правой  сосковой  начинается  между  5  и  6  ребромъ,  подвижна.  По  правой  ак- 
снллярной  притупленіе  начинается  на  6  ребрѣ  и  по  правой  лопаточной  линіи 
на  палецъ  ниже  угла  лопатки.  Край  печени  въ  стоячемъ  положеніп  прощупы- 
вается на  2  пальца  ниже  края  ложныхъ  реберъ.  По  лѣвой  аксиллярной,  на- 
чиная съ  6  ребра,  звучность  вѣсколько  уменьшена.  Прощупать  край  селезенки 
не  удается.  Флуктуація  въ  жпвотѣ  начинается  на  3  пальца  выше  пупка.  Ай 
арісет  систолическій  шумъ  и  нечистый  діастолическін  тонъ,  чаще  же  2  шума. 
На  мѣстѣ  выслушиванія  аорты  то  2  шума,  то  первый  шумъ  и  второй  глухой 
тонъ.  На  мѣстѣ  выслушиванія  агі.  риітопаііз  первый  тонъ  съ  шумомъ  и  вто- 
рой нечистый  тоаъ  съ  акцентомъ. 

На  каротидахъ  1  слабый  шумъ.  Дыханіе  везикулярное.  Мочи  за  сутки 
1300  к.  с.  (счптая  съ  9  часовъ  утра  этого  дня  до  9  часовъ  утра  сіѣдующаго 
дня).  Уд.  вѣсъ  ыочи  1011.  Значительная  пигментпровка  мочп.  Реакція  кислая. 
Бѣлка  слѣды.  Мочевины  16,5  §гт.  Хлоридовъ  6,6. 

Діагнозъ;  іпзиШсіепІіа  ѵаіѵ.  ветііип.  аогіае  еі;  8іепо8І8  сит  іпзиШсіепііа 
ѵаіѵ.  Ъісизрісіаііз.  Діета:  3  стакана  молока,  2  тарелки  молочнаго  супа,  котлета. 
і)есос1;ит  АШіеае. 

24.  Темп.  утр.  36,8,  веч.  37,3.  П.  72.  Сердцебіеній  76.  Дых.  20.  Мочи  1700 
к.  с.  Уд.  в.  1010.  Мочевины  27,2.  Хлор.  9,3.  Вѣсъ  тѣла  59100. 

25.  Темп.  утр.  36,9,  веч.  37,1.  П.  76.  Дых.  20.  Вѣсъ  59500.  Окружность 
живота  на  уровнѣ  пупка  104  с,  между  пупкоыъ  и  лобковымъ  сращ.  196.  Не- 
большой кашель.  Въ  теченіи  этого  дня  получала  4  раза  по  10  капель  1°/о  ра- 
створа Ех1;г.  й.  гайіс.  НеІІеЪогі  ѵігійіз.  Мочи  2300  к.  с.  Уд.  в.  1008.  Реакція 
слабо-кислая.  Бѣлка  нѣтъ. 

26.  Теми.  36,8—37,3.  П.  72.  Сердцебіеній  столько  же.  Пульсъ  сталъ  по.і- 
нѣе.  Дых.  16.  Вѣсъ  59000.  Окружи,  живота  на  пупкѣ  101.  Кашля  нѣтъ.  Само- 
чувствіе  хорошо.  Мочп  2000.  Уд.  в.  1010.  Бѣлка  нѣтъ. 

27.  Темп.  утр.  30,0,  веч.  37,5.  Пульсъ  84  довольно  полный.  Сердцебіеній 
88.  Дыхан.  20.  Вѣсъ  тѣла  58500.  Окружн.  жив.  на  пупкѣ  101,  между  пупкомъ 
и  лобкомъ  103.  Самочувствіе  хорошо.  Мочи  2000  к.  с.  Уд.  в.  1010.  Бѣлканѣтъ. 
Реакдія  кислая.  Мочевины  26,0.  Хлор.  8,6. 

28.  Темп.  утр.  36,7,  веч.  37,2.  П.  84.  Сердцеб.  88.  Дых,  20.  Вѣсъ  57600. 
Окружность  живота  на  пупкѣ  100  с,  ниже  101с.  Мочп  2300;  уд.  в.  1010.  Кислая, 
безъ  бѣлка. 

29.  Темп.  утр.  37Д  веч.  37,2.  Пульсъ  80.  Дых.  20.  Вѣсъ  57300.  -Самочув- 
ствіе  хорошо.  Испражненія  нормальны.  Мочи  2400.  Уд.  в.  1010.  Бѣлка  нѣтъ. 
Реакція  кислая. 

30.  Темп.  утр.  86,9,  веч.  36,8.  П.  88.  Дых.  16.  Вѣсъ  55800.  Окружн.  жив. 
99,5  и  100,5  с.  Мочп  230Э.  Уд.  в.  1010.  Больная  оставлена  безъ  .іѣченія. 

1  октября.  Темп.  утр.  36,5,  веч.  37,1.  П.  88.  Дых.  20.  Вѣсъ  55000.  Мочп 
1800  к.  с.  Уд.  в.  1012. 

2.  Темп.  утр.  36,8,  веч.  36,9.  П.  88.  Дых.  20.  Вѣсъ  54700.  Окружн.  живота 
на  иупкѣ  98  с,  ниже  100.  Мочи  1850.  Уд.  в.  1010. 

3.  Темп.  утр.  36,9,  веч.  36,8.  П.  84.  Дых.  24.  Вѣсъ  54200.  Самочувствіе 
хорошо.  Мочи  2300.  Уд.  в.  1009.  Бѣлка  нѣтъ. 

4.  Теми.  утр.  36,6,  веч.  36,9.  П.  84.  Дых.  24.  Вѣсъ  53800.  Окружн.  живота 
на  пупкѣ  96,5,  ниже  98.  Мочи  1750.  Уд.  в.  1010.  Мочевины  23,6.  Хлорид.  5,2. 

5.  Темп.  утр.  36,8,  веч.  36,6.  П.  80.  Дых.  20.  Вѣсъ  53400.  Отекъ  ногъ 
уменьшился.  Мочи  1250.  Уд.  в.  1014.  Больная  снова  получаетъ  4  раза  въ  день 
по  10  капель  Р/и  раствора  ЕхІгасЬі  йиііі  гасіісіз  НеІІеЬогі  ѵігісііз. 
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Темп.  утр.  36,9,  веч.  36,7.  П.  80.  Сердцеб.  88.  Дыханій  16.  Вѣсъ  тѣда 
53600.  Животъ  сталъ  мягче.  Мочи  1650  к.  с.  Уд.  в.  1016.  Реакція  кислая; 
бѣдка  нѣтъ. 

7.  Темп.  утр.  36,7,  веч.  36,5.  П.  84.  Дых.  20.  Вѣсъ  53500.  Самочувствіе 
хорошо.  Мочи  2100.  Уд.  в.  1010.  Реакція  кислая. 

8.  Темп.  утр.  36,6,  веч.  36,8.  П.  84.  Дых.  18.  Вѣсъ  53400.  Мочп  1800  к.  с.  Уд. 
в.  1010;  реакпія  слабо-кислая.  Самочувствіе  хорошо.  Сонъ  хорошій.  Границы 
сердечной  тупости  замѣтно  не  пзмѣнились. 

9.  Темп.  утр.  36,7,  веч.  37,0.  Пульсъ  сталъ  полнѣе,  отъ76— 80.  Дыханій18. 
Вѣсъ  тѣла  52800.  Животъ  сталъ  аначительно  мягче.  Мочи  1500.  Уд.  в.  1013. 
Бѣлка  нѣтъ. 

10.  Темп.  утр.  36,6,  веч.  36,8.  П.  80.  Дых.  20.  Вѣсъ  52500.  Окружность 
живота  на  пупкѣ  95  с,  ниже  98.  Аускудьтативныя  явленія  тѣже.  Мочи  1800. 
Уд.  в.  1010. 

11.  Темп.  утр.  36,7,  въ  3  часа  дня  39,0  и  въ  6  часовъ  вечера  38,7.  Пульсъ 
утромъ  76,  въ  3  часа  былъ  около  120.  Дых.  утр.  16.  Вѣсътѣла  52300.  Окружи . 
живота  на  пупкѣ  95  с,  ниже  96.  Больная  съ  утра  не  получала  Ехіг.  НеІІеЬ. 
Мочи  1500  к.  с.  Уд.  в.  1013.  Реакція  кислая.  Бѣлка  нѣтъ. 

12.  Темп.  утр.  36,5,  веч.  37,1.  П.  92.  Дых.  26.  Вѣсъ  50700.  Самочувствіе  хо- 
рошо. Мочи  900  к.  с.  Уд.  в.  1017. 

13.  Темп.  утр.  36,9,  веч.  36,7.  11.88.  Дых.  20.  Вѣсъ  50800.  Окружность  жи- 
вота на  пупкѣ  93,  ниже  95.  На  аортѣ  съ  шумомъ  иногда  слышенъ  слабый 
тонъ.  Мочи  950  к.  с.  Уд.  в.  1019.  Реакція  кислая.  Бѣлка  нѣтъ. 

14.  Темп.  утр.  36,7,  веч.  36,9.  П.  88.  Дых.  20.  Вѣсъ  51200.  Значительная 
аритмія.  Мочи  1600  к.  с.  Уд.  в.  1012.  Флуктуація  и  тупость  начиная  съ  пупка. 
Съ  вечера  больная  снова  начала  получать  Ехіг.  йиісі.  гай.  НеІІеЪ.  ѵіг.  въ  тѣхъ 
же  дозахъ. 

15.  Темп.  утр.  36,6,  веч.  37,1.  П.  88.  Дых.  24.  Вѣсъ  51400.  Самочувствіе 
хорошо.  Мочи  1350  к.  с.  Уд.  в.  1014. 

16.  Темп.  утр.  36,7,  веч.  36,9.  П.  92.  Дых.  20.  Вѣсъ  50700.  Мочи  1500, 
Уд.  в.  1011.  Бѣлка  нѣтъ.  Реакція  кислая. 

17.  Темп.  утр.  36,8,  веч.  36,9.  П.  84.  Дых.  24.  Вѣсъ  50100.  Сердечная  ту- 
пость все  въ  тѣхъ  же  грашщахъ.  Аускультативныя  явленія  безъ  измѣненія. 
Отековъ  ногъ  почти  нѣтъ.  Мочи  1600  к.  с.  Уд.  в.  1011.  Окружность  живота  на 
иупкѣ  92  с,  между  пупкомъ  и  лобкомъ  95  с. 

18.  Темп.  утр.  36,5,  веч.  36,7.  Пульсъ  80.  Дыханій  24.  Вѣсъ  тѣла  5П900. 
Мочи  1500  к.  с.  Уд.  в.  1010. 

19.  Темп.  утр.  36,9,  веч.  36,8.  Пульсъ  84.  Дых.  20.  Вѣсъ  тѣла  50800.  Мочи 
1300  к.  с.  Уд.  в.  1013.  Ехіг.  й.  гайіс.  НеІІеЪогі  ѵіг.  оставленъ. 

20.  Темп,  утромъ  36,6,  веч.  36,7.  Пульсъ  72.  Дыханій  24.  Вѣсъ  тѣла  50500. 
Границы  сердечной  тупости  верхняя  и  нижняя  остались  безъ  измѣненій. 
Вправо  тупость  доходитъ  до  правой  парастернальноп  линіи  и  влѣво  на  палецъ 
заходитъ  за  лѣвую  сосковую  линію.  Мочи  1300  к.  с.  Уд.  в.  1010.  Реакція  ки- 
слая. Бѣлка  нѣтъ. 

21.  Темп.  утр.  36,5,  веч.  37,0.  Пульсъ  80.  Дых.  20.  Вѣсъ  50700.  Флуктуація 
въ  животѣ  начинается  на  палецъ  ниже  пупка.  Мочп  1400  к.  с.  Уд.  в.  1013. 
Мочев.  33,6  §гт.,  хлоридовъ  6,3. 

22.  Темп.  утр.  36,7,  веч.  36,9.  Пульсъ  80.  Дых.  20.  Вѣсъ  50800.  Пульсъ  сталъ 
слабѣе.  Мочи  1400  к.  с.  Уд.  в.  1012.  Снова  назначенъ  17о  раств.  Ехі;г.  й.  гай. 
НеІІеЬогі  ѵіг.  въ  томъ  же  количествѣ. 
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23.  Самочувствіе  хорошо.  Темп.  утр.  36,6,  веч.  36,8.  Пульсъ  84.  Дых.  20. 
Вѣсъ  50900.  Небольшой  кашель.  Мочи  1300.  Уд.  в.  1014. 

24.  Темп.  утр.  36,7,  веч.  36,6.  Пульсъ  полнѣе  и  сильнѣе,  72  въ  мин.  Дых. 
20.  Окружн.  живота  92  и  95  с.  Мочіі  1400  к.  с.  Уд.  в.  1018.  Мочев.  32,2;  хлор. 
3,3  §гт. 

25.  Темп.  утр.  36,7,  веч.  37,0.  П.  84.  Дых.  20.  Вѣсъ  51000.  Мочи  1500  к.  с. 
Уд.  в.  1013. 

26.  Темп.  утр.  36,6,  веч.  36,9.  Пульсъ  84.  Дых.  28.  Вѣсъ  50900.  Мочи  1400 
к.  с.  Уд.  в.  1013. 

27.  Темп.  утр.  36,8,  веч.  37,0.  П.  84.  Дых.  24.  Вѣсъ  50900.  Мочи  1300  к.  с. 
Уд.  в.  1013. 

28.  Темп.  утр.  36,6,  веч.  36,9.  П.  84.  Дых.  20.  Вѣсъ  50700.  Окружн.  жив. 
89  и  91.  Самочувствіе  хорошо.  Мочи  1500  к.  с.  Уд.  в.  1015. 

29.  Темп.  утр.  36,7,  веч.  37,0.  П.  76.  Дых.  24.  Вѣсъ  50900.  Окружн.  живота 
на  пупкѣ  89,  между  пупкомъ  и  лобкомъ  93.  Мочи  1450  к.  с.  Уд.  в.  1014.  Бѣлка 
нѣтъ.  Ех^г.  НеІІеЬ.  съ  вечера  оставленъ.  Ванна. 

30.  Темп.  утр.  36,5,  веч.  36,6.  Пульсъ  72;  сердцеб.  84.  Дых.  20.  Вѣсъ  51101. 
Мочи  1000  к.  с.  Уд.  в.  1017.  Окружн.  жив.  на  пупкѣ  89,  между  пупкомъ  и 
лобкомъ  91.  Отека  ногъ  нѣтъ  совершенно.  2  окт.  больная  выписалась. 

Въ  этомъ  случаѣ  особенно  рельефно  было  мочегонное  дѣйствіе 
Ехігасіі  йиійі  гасі.  НеШЬогі  ѵігісііз.  Пульсъ  у  нашей  больной  и 
до  лѣченія  не  былъ  особенно  учащенъ  и  вліяніе  нашего  средства 
на  пульсъ  оказалось  только  увеличеніемъ  силы  его  и  уменьше- 
ніемъ  разницы  между  числомъ  сердцебіеній  и  пульсацій.  Главнѣй- 
шія  измѣненія  въ  состояніи  больной  наглядно  видны  въ  прила- 
гаемой таблицѣ. 
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НАБЛІОДЕНІЕ  II. 


Мігхаилъ  М— скій  27  л.,  дворянинъ,  поступилъ  въ  клинику  съ  жалобами 
на  отеки,  одышку,  сердцебіенія  и  кашель;  7  лѣтъ  тому  назадъ  онъ  иодвергся 
сильной  простудѣ  н  съ  гѣхт>  поръ  страдалъ  сердцебіеніями,  одышкой  и,  по 
временамъ,  кашлемъ  съ  кровохарканіеы|>.  Впервые  появились  отеки  4  года 
тому  назадъ.  Сначала  они  поддавались  молочному  лѣченію  и  сердечнымъ  сред- 
ствамъ,  иозднѣе  стали  болѣе  упорными  п  особенно  увеличились  въ  послѣднія 
двѣ  недѣли.  Больной  чоступнлъ  въ  клинику  23  сентября  1886  года. 

Больной  средняго  роста,  не  представляетъ  особеннаго  исхуданія.  Костно- 
мышечная  система  развита  хорошо.  Лицо  нѣсколько  отечно.  Слизистая  обо- 
лочка губъ  ціанотична.  Руки  и  кончикъ  носа  тоже  ціанотпчны.  Легкая  икте- 
ричность  склеръ.  Значительный  отекъ  голеней  и  стопъ.  Пульсъ  76  въ  минуту, 
рѣзко  аритмиченъ,  неравномѣренъ  по  силѣ.  Разница  между  пульсомъ  обѣихъ 
лучевыхъ  артерій  не  усматривается.  Сердечный  толчокъ  между  5  и  6  ребромъ 
пѣсколько  влѣво  отъ  сосковой.  Ргётійьетепі  са,і.  Животъ  умѣренно  вздутъ. 
Печень  по  сосковой  ліініи  выдается  на  палецъ  изъ  подъ  ложныхъ  реберъ.  Селе- 
зенка не  проиіупывается.  Флуктуаціи  нѣтъ.  Сердечное  прптуиленіе  въ  стоя- 
чемь  иоложеніп  по  лѣвой  парастернальной  начинается  между  2  и  3  ребромъ, 
вправо  простирается  до  правой  парастернальной,  влѣво  на  1'/з  пальца  захо- 
дптъ  за  лѣвую  сосковую  и  кнпзу  простирается  до  6  ребра.  По  правой  соско- 
вой печеночная  тупость  начинается  между  5  и  6  ребромъ,  по  правой  аксил- 
лярпой  граница  тупаго  звука  на  6  ребрѣ  и  сзади  на  палецъ  ниже  угла  правой 
лопатки.  По  лѣвой  аксиллярной  тупость  начинается  тозке  съ  6  ребра.  При 
выслушііваніи  асі  арісет  согйіз  то  ііредсистолическій,  то  систолическій  шумъ. 
На  мѣстѣ  выслушиванія  аорты  2  тона,  на  легочной  артеріи  акцентъ  на  вто- 
ромъ  тонѣ.  На  каротидахъ  2  тона.  Въ  легкихъ  всюду  дыханіе  жестко  съсви- 
стіши  и  (сонорными  хрипами.  Мокрота  слизистая  содержитъ  небольшую  ирн- 
мѣсь  крови.  Коховскпхъ  бациллъ  въ  мокротѣ  нѣтъ.  Мочи  750  к.  с.  Уд.  вѣсъ 
1016.  Реакціл  кислая;  много  бѣлка,  эпителіальные  и  гіалиновые  цилиндры. 
Испражнеиія  нормальны. 
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Діагноаъ:  8Іепо8І8  оаііі  ѵеиозі  йіпізігі:  МогЬий  БгійѢШ.  {Діега:  3  стакаиа 
молока,  2  тарелки  молочыаго  супа,  котлета. 

24.  Темп.  утр.  36,3,  веч.  37,3.  Пульсъ  64.  Дых.  20.  Вѣсъ  66600.  Мочн  850 
к.  с.  Уд.  в.  1018.  Бѣлка  много. 

25.  Теми.  утр.  36,2,  веч.  37,0.  Пульсъ  80.  ДыхаиіГі  20.  Вѣсъ  66700.  Ночью 
каиілялъ.  Самочувствіе  хуже.  ІІолучаетъ  съ  утра  і7о  растворъ  Ехіг.  й.  гад. 
НеІІеЬогі  \ігі(1із  по  10  капель  4  раза  въ  день. 

Мочи  2800.  Уд.  в.  1008.  Бѣлка  меньше.  Кровохарканіе. 

26.  Темп.  утр.  37,6,  веч.  37,8.  П.  80.  Дых.  28.  Вѣсъ  65000.  Ночью  сильно 
кашлллъ.  Боли  въ  правомъ  боку.  Но  правой  сосковой  съ  5  ребра,  но  акспл- 
лярноп  съ  6  и  по  скаііулярноіі  на  иадецъ  ниліе  угла  лопатки  тупость.  Бибра- 
ція  н  дыхаиіе  ослаблены.  Палыіацігі  межреберіп  болѣзнеина.  Діафрагма  при 
вдохѣ  втягивается.  ГІу.іьсъ  полнѣе,  арптмія  меньше.  Кровохарканіе.  Мочи  2450. 
Уд.  в.  1010.  Реакція  нейтральная.  Слѣды  бѣлка.  Ехіг.  НеІІеЬогі  оставленъ. 
Гиіѵ.  Боѵегі  §г.  ^^^  3  раза  въ  день.  Мазь  нзъ  01.  іегеЬіпіЫпае  для  растира- 
вія  бока. 

27.  Темп.  утр.  37,1,  веч.  38,4.  П.  78.  Дых.  24.  Вѣсъ  63750.  Сильный  кашель. 
Кровохарканіе.  Мочп  1700  к.  с.  Уд.  в.  1010.  Много  бѣлка. 

28.  Темп.  утр.  37,7  веч.  38,0.  П.  88.  Дых.  28.  Вѣсъ  62900.  Отекъ  ногь 
значительно  уменьшился.  Кровохарканіе  продолжается.  Испражненіл  жидкія  3 
р^за.  Мочи  500  к.  с.  Уд.  в.  1018.  Много  бѣлка. 

29.  Темп.  утр.  37,2,  веч.  37,6.  Пульсъ  68;  сердцебіепій  76.  Дых.  28.  Вѣсъ 
62750.  Кашель  и  кровохарканіе  уменьшились.  Болн  въ  боку  меньше.  Мочи 
600  к.  с.  Уд.  в.  1021. 

30.  Темп.  утр.  38,1,  веч.  38,5.  П.  88.  Дых.  28.  Вѣсъ  62700.  Ночью  сильный 
кашель,  Цульсъ  слабъ.  Упадокъ  силъ.  Сильное  кровохарканіе.  Назн.  Соіеіпі 
сіігісі  §г.  і  четыре  раза  въ  день. 

1.  Темп.  утр.  37,8,  веч.  38,0.  П.  100.  Дых.  44.  Сильный  кашель  и  крово- 
харканіе.  Боли  въ  правомъ  боку.  Мочи  650  к.  с.  Уд.  в.  1025.  Много  бѣлка. 

2.  Темп.  утр.  38,3,  веч.  37,7.  П.  76.  Дых.  40.  Вѣсъ  61750.  Сильная  слабость. 
Мочи  700  к.  с.  Уд.  в.  1020. 

3.  Теми.  38,0,  веч.  37,9.  Д.  88.  Дых.  32.  Вѣсъ  63400.  Кровохарканіе  мепьпіе. 
Прптупленіе  по  1.  тагаіііагіз  йех.  начинается  съ  4  ребра,  по  аксиллярной  съ 
6  и  сзади  на  2  пальца  выше  нижняго  угла  правой  логцітки.  Вибрація  сиерсди 
и  сбоку  въ  области  прптупленія  ослаблена,  сзади  же  усилена.  Дыханіе  въэтой 
области  ослаблено.  Иктернчность  склеръ.  Отекъ  ногъ  увеличился.  Мочи  600  к. 
с.  Уд.  в.  1020.  Бѣлка  много.  Пали  новые  цилиндры.  Назн.  ІнГиа.  ЬегЬае  Ві^і- 
<;а1І8  (е  §г.  ѵхУ)  (^ѵі  8.  Чрезъ  три  часа  по  столовой  ложкѣ. 

4.  Темп.  утр.  37,5,  веч.  37,3.  П.  64.  Сердцебіенія  нельзя  считать  но  ча- 
стотѣ  ихъ.  Дых.  32.  Вѣсъ  63250.  Отеки  увеличились.  Влажные  хрипы  подъ 
правой  лопаткой.  Мочп  450  к.  с.  Уд.  в.  1023.  Бѣлка  много.  Молочное  лѣчсніе 
начиная  съ  5  стакановъ. 

5.  Темп.  утр.  36,9,  веч.  36,8.  П.  64.  Сердцеб.  нельзя  считать.  Дых.  28.  Сильная 
слабость.  Крогохаркапіе  продолжается.  Моча  потеряна  при  псиражн. 

6.  Теми,  утр.  36,2,  веч.  36,3.  П.  76.  Сердцеб.  120.  Дых.  28.  Вѣсъ  62000. 
Мочи  1000  к.  с.  Уд.  в.  1016.  Кровохарканіе  усилилось. 
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Назн.  ЕИх.  асМ.  Ыаііегі  Зі 

А(і  йебі  (5ѵі 
МВ8.  Чрезъ  2  часа  по  столовой  дожкѣ. 

Кр.  СЫог.  Ьусіг.  Ър 
МВ8.  Чрезъ  2  часа  по  столовой  ложкѣ  лоперемѣнно  сь  предыдущимъ. 

7.  Темп.  утр.  36,3,  веч.  36,3.  П.  72.  Сердц.  120.  Дых.  32.  Сильная  слабость. 
Сознапіе  угнетено.  Мочи  1000  к.  с.  Уд.  в.  1017.  Реакція  кислая.  Много  бѣлка. 
А(і  арісею  согсіін  то  систолическій,  то  предсистоличесвій  шумъ. 

8.  Темп.  утр.  36,3.  веч.  36,5.  П.  80.  Сердцеб.  106.  Дых.  36.  Кровохарканіе 
продолжается.  Слабость.  Мочи  650.  Уд.  в.  1016.  Бѣлка  меньпіе.  Назн.  ТпГ.  Асіо- 

ѵспіаі.  (е  (5і)  5ѵі,  чрезъ  2  часа  по  столовой  ложкѣ.  Вино.  Еііх.  асісі.  Наііегі 
выѣстѣ  съ  Іпіиз.  5еса1.  сопшіі. 

9.  Темп.  37,0,  веч.  36,5.  II.  80.  Сердцеб,  нельзя  считать.  Дых.  40.  Сильная 
слабость.  Кровохаркапіе  продолжается.  Мочу  теряеть. 

10.  Темп.  36,4,  веч.  36,2.  ІІульсъ  нельзя  считать.  Дых.  36.  Ціанозъ.  Рвота. 
Отеки  увеличились.  Возбуждающія. 

11.  Больной  скончался. 
Извлечен іе  изъ  протокола  вскрытія. 

Полость  правой  плевры  содержитъ  около  4-хъ  фунтовъ  кровянистой  жид- 
кости. Въ  полости  репсаічИі  около  4  унцій  желтоватой,  прозрачной  жидкости. 
Продольный  разыѣръ  сердца  13  с,  поперечный  14  с.  .Іѣвое  венозное  отверстіе 
значительно  съужено  вслѣдствіе  срощенія  клапановъ,  которые  бугристы,  утол- 
пі,ены,  склерозироваиы.  Діаметръ  отверстія  9  піт.  Предсердія  растянуты,  мышцы 
ихъ  утолщены.  Полость  лѣваго  желудочка  увеличена,  толщина  ея  стѣнкп  5  тт., 
мускулатура  дрябла,  блѣдна;  сіюгсіае  ІенсИпеае  утолщены,  нѣкоторыя  трабекулы 
сухожильно  измѣнены.  Клапапы  аорты  утолщены,  но  достаточны.  Правое 
сердце  растянуто.  Клапаны  нормальны. 

Правое  легкое  по  заднему  краю  спаяно  съ  грудной  стѣниой  фибринозными 
нерепонкамп.  Верхняя  п  средняя  доли  немного  отечны.  Въ  верхней  долѣ,  на 
гранііцѣ  съ  средней,  по  передней  поверхности  заыѣчаеіся  пнфарктъ  клино- 
видной формы,  величиною  съ  небольщое  куриное  яйцо.  Подобный  же  пнфарктъ 
въ  передней  части  средней  долп.  Плевра  на  мѣстѣ  инфаркта  покрыта  фибри- 
нозными перепонками.  Нижняя  доля  при  основаніи  иредставляетъ  обширное 
гнѣздо  неороходимоГі  ткани  темно-краснаго  цвѣта.  На  поверхности  разрѣза 
выступаютъ  свертки  крови.  Около  корня  легкаго  одна  изъ  крупныхъ  вѣтвеп 
легочной  артеріп  выполнена  довольно  плотнымъ,  слоистымъ  тромбомъ,  закры- 
вающимъ  весь  просвѣтъ  артерін.  .Іѣвое  легкое  проходимо.  Легочная  артерія 
въ  Ііііиз  риітопит  иредставляетъ  пристѣпочный  тромбъ,  въ  цевтрѣ  блѣдный 
и  размягченный.  Почки  плотны,  увеличены,  темно-краснаго  цвѣта.  Капсула 
снимается  легко. 

Въ  этомъ  случаѣ  было  рѣзко  выражено  мочегонное  дѣйствіе 
нашего  средства,  а  также  и  усиленіе  сердечной  дѣятельности  подъ 
вліяніемъ  Ехѣгасіі  Й.  іасі.  НеІІеЬоіі  ѵігійіз. 
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Безь  лѣченія. 

Получаетъ  4  раза  въ  день 
по  10  капель  17о  раств.  Ехіг. 
й.  гасі.  НеІІеЬ.  ѵіг. 


Безъ  НеІІеЬ. 


4  раза  въ  день  но  §г  ^  сойеіпі 
сіігісі. 


Іпіиз.  1і.  Вщіі.  (е  ё^ѵ^^^)5ѵ^ 
черезъ  3  часа  по  столовой 
ложкѣ. 


НАБЛЮДЕНІЕ  III. 

Алексѣй  Ш — гинъ,  17  л.,  крестьянинъ,  урожеиецъ  Московской  губ.  по- 
ступилъ  въ  клинику  12  января  1887  г.  съ  жалобами  на  одышку,  кашель  и 
отеки. 

Одышкой  больной  страдаетъ  уже  давно.  Три  года  тому  назадъ  имѣлъ 
сочленовный  ревматизмъ.  Лѣтомъ  1885  года  онъ  перенесъ  какую-то  инфекціонную 
форму  съ  желтухой.  Отеки  первый  разъ  появились  2  года  тому  назадъ,  то 
усиливались,  то  уменьшались,  а  ио  временамъ  и  совсѣмъ  исчезали.  Особенно 
усилились  отеки  и  одышка  въ  послѣднія  2  недѣли. 

Больной  представляетъ  рѣзкій  ціанозъ  видимыхъ  слизистыхъ  оболочекъ, 
рукъ,  кончика  носа.  Животъ  сильно  выпяченъ.  Ноги  довольно  сильно  отечны. 
Шейныя  вены  ундулируютъ.  Вены  живота  и  ногъ  цредставляются  иереполнен- 
ными.  Пудьсъ  лучевыхъ  артерій  слабъ,  84  въ  минуту.  Разница  между  пулъсомъ 
обѣихъ  лучевыхъ  артерій  не  усматривается.  Дыханія  поверхностны,  24  въ  мин. 
Сердечная  тупость  въ  стоячемъ  иоложеніи  начинается  по  лѣвон  парастерналь- 
ной  съ  3  ребра,  небольшое  же  уменьшеніе  звучности  наблюдается  уже  между 
2  и  3  ребрамп.  Вправо  тупость  простирается  на  27^  пальца  за  Ііп.  шейіапа, 
влѣво  на  палецъ  за  сосковую  и  книзу  до  7  ребра.  Сердечный  толчекъ  ощу- 
щается между  6  и  7  ребр.  на  палецъ  влѣво  отъ  сосковой  линіи.  Во  всей 
сердечной  области  ясное  Ігётіззет.  саѣ.  Небольшое  уменьшеніе  звучности 
надъ  п  іюдъ  правой  ключицей  и  надъ  правой  лопаткой.  Тамъ  нее  небольшое 
усиленіе  вибраціи.  Селезеночное  притупленіе  замаскировано  тимпаническимъ 
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звукомъ.  По  правой  сосковой  тупой  звукт.  иачинается  между  5  п  6  ребрами. 
Граница  тупаго  звука  подвижна  при  вздохѣ.  Цо  правой  аксиллярноГі  тупой 
звукъ  начинается  на  6  ребрѣ,  сзади  подъ  ишкпими  углами  обѣихъ  лопатокъ 
уменьшеніе  звучности. 

При  выслушиваніп  ай  арісет  предспстолическіи  шумъ,  переходящій  въ 
тонъ  и  діастодпческій  шуыъ.  Иногда  слышенъ  постсистолическій  шуыъ.  На  аортѣ 
2  піума.  На  агі.  риігаоп.  2  шума  и  второй  ст.  акцентомъ.  На  каротидахъ  1 
шумъ.  Дыханіе  всюду  жесткое,  съ  выдыхомъ  и  всюду  сонорные  хрипы.  Надъ 
правой  ключицей  вдохъ  укороченъ  и  выдыхъ  рѣзко  удлпненъ.  Печень  въ 
стоячемъ  положеніи  выдается  на  ЗѴ^  пальца  изъ  подъ  ложныхъ  реберъ  по 
сосковой  линіи.  Пальпація  печени  болѣзненна.  Селезенка  тоже  прощупывается. 
Начиная  съ  пупка  ясная  флуктуація  и  тупость.  Окружность  живота  77  с. 
Вѣсъ  тѣла  38800.  Мочи  700  к.  с.  Уд.  в.  1023.  Реакція  кислая,  бѣдка  нѣтъ. 
Діагнозъ  ІпшШсіепііа  ѵаіѵ.  зетііип.  аогіае  еі:.  зіепозіз  озШ  ѵепозі  зіп. 

Діета:  котлета,  2  тарелки  супа,  1  стаканъ  чая,  1  ({"унтъ  ситнаго  хлѣба, 
манпая  каша.  Безъ  лѣченія. 

14.  Темп.  утр.  36,8,  веч.  37,1.  Пульсъ  92.  Дых.  28.  Вѣсъ  38850.  Сильный 
кашель  и  одышка.  Отеки  иціанозъ  безъ  іізмѣиеиія.  Мочи  900  к.  с.  Уд.  в.  1021. 
Бѣлка  нѣтъ. 

15.  Темп.  утр.  37,2,  веч.  37,4.  Пульсъ  88.  Дых.  28.  В.  38000.  Кашель  спленъ 
Одышка  также.  Мочи  850  к.  с.  (часть  потеряна  съ  испражнеи.).  Уд.  в.  1021. 
Съ  утра  получаетъ  17о  растворъ  Ехіг.  П.  гасі.  НеІІеЬогі  уіг.  по  15  кааель 
чрезъ  2  часа. 

16.  Темп.  37,3,  веч.  37,3.  П.  80.  Д.  28.  Вѣсъ  36950.  Окружи,  живота  74  с. 
Самочувствіе  гораздо  лучше.  Пульсъ  полнѣе.  Отекъ  ногь  значительно  умень- 
шился. Кашель  меньше.  Сердечная  тупость  немного  уменьпіилась  въ  попереч- 
ппкѣ.  Мочи  1700.  Уд.  в.  1014.  Реакц.  кислая.  Бѣлка  нѣтъ. 

17.  Темп.  утр.  36,4,  веч.  37,3.  Пульсъ  80.  Дых.  28.  В.  36100.  Кашель  гораздо 
меньше.  Сердечн.  тупость  съ  3  ребра,  влѣво  на  -/2  пальца  за  сосковую,  вправо 
ва  2  пальца  за  1.  тесііапа.  Мочи  1650  к.  с.  Уд.  в.  1014. 

18.  Темп.  утр.  36,5,  веч.  37,4.  В.  76.  Д.  28.  В.  35900.  Окруж.  жив.  70,5  с. 
Самочувствіе  отличное.  Сонорныхъ  хриповь  еще  довольно  много.  Моча  почти 
вся  пролита.  Уд.  в.  1017. 

19.  Темп.  утр.  36,9,  веч.  37,0.  П.  80.  Д.  28.  В.  35200.  Отекъ  ногъ  нсчезъ 
соверпіепно.  Мочи  1100.  Уд.  в.  1020. 

20.  Т.  утр.  36,5,  веч.  36,6.  П.  80.  Д.  28.  В.  35350.  Окр.  жив.  70  с.  Кашель 
пемпого  усилился.  Сзади  все  еш,е  много  свпстяпі,.  хрииовъ.  Мочи  1000.  Уд.  в. 
1023.  П])ипимаетъ  по  20  капель  і7о  раств.  Ехіг.  гаі.  НеІІеЬ.  ѵіг.  чрезъ  2  часа. 

21.  Темп.  утр.  36,8,  веч.  36,5.  П.  84.  Д.  24.  В.  35750.  Окружи,  жив.  68  с. 
Самочувствіе  отличное.  Капіель  иебольпіой.  Отека  ногъ  пѣтъ.  Флуктуація  на 
палоцъ  ниже  пупка.  Асі  арісет  2  шума  и  первый  изъ  пихъ  съ  тономъ.  На 
аортѣ  2  шума.  Мочи  1300  к.  с.  Уд.  в.  1020.  Реакц.  кислая. 

22.  Т.  36,4—37,4.  П.  80.  Д.  24.  В.  35П0О.  Сонорныхъ  хрииовъ  гораздо 
мсньпіе.  Пульсъ  довольно  полный.  Флукт.  на  2  пальца  ниже  пупка.  Печень  и 
селезенка  ііроіцупываются  по  прежнему,  по  безболѣзненны.  Мочи  1000  к.  с.  Уд.  в. 
1021.  Діета:  котлета,  3  стак.  молока,  2  тарелки  супа,  1  фунтъ  сптпаго  хлѣба. 

23.  Темп.  37,1— Зп,9.  П.  72.  Д.  24.  В.  35200.  Окружн.  жив.  67,5.  Гра- 
ницы сердечн.  тупости  тѣже.  Хриповь  почти  нѣтъ.  Пульсі.  полпый.  Мочи 
ПОО  к.  с.  Уд.  в.  1023. 

24.  Т.  36,8—37.  П.  76.  Д.  24.  В.  35500.  Окр.  жив.  68,5.  Ціапоза  нѣтъ  со- 
верик^ппо.  Хрпполъ  мало.  Мочи  1300.  Уд.  в.  1022. 
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25.  Т.  36,3—37,4.  П.  76.  Д.  20.  В.  35550.  Мочи  1150  к.  с.  Уд.  в.  1022. 

26.  Т.  37,1—37,2.  П.  76.  Д.  24.  В.  35000.  Окр.  жив.  67.  Самочувсгвіе  от- 
личное. Мочп  1000.  Уд.  в.  1024. 

27.  Т.  37—37,2.  П.  76.  Д.  28.  В.  35250.  Окруже.  жив.  66.  Мочи  900  к.  с. 
Уд.  в.  1024. 

28.  Т.  36,8—36,9.  II.  68.  Д.  20.  В.  35450.  ІІульсъ  полный.  Отека  ногъ  нѣтъ 
совершенно.  Мочи  1000.  Уд.  в.  1024. 

29.  Т.  36,7—37.  0.  72.  Д.  24.  В.  35700.  Хриповъ  не  слышно.  Самочувствіе 
хорошо.  Ехіг.  НеІіеЬогі  отставл.  Мочи  1100.  Уд.  в.  1023. 

30.  Т.  36,2—36,8.  П.  72.  Д.  20.  В.  35850.  Впбрація  подъ  углами  лопатки 
нормальна  и  при  перкуссіи  звукъ  легочной.  Мочи  1000  к.  с.  Уд.  в.  1024. 
Реакц.  кислая. 

31.  Т.  36,1—37.  II.  72.  Д.  28.  В.  36000.  Окр.  жив.  67.  Кашель  еш;е  есть. 
Мочи  1100.  Уд.  в.  1022.  Іпі'и8.  г.  НеІІеЬ.  ѵіг  (е  §г  іѵ)  (5ѵі,  чрезъ  2  часа  по 
столовой  ложкѣ. 

1.  Т.  36,2-36,8.. П.  76.  Д.  24.  В.  35900.  Окружн.  жив.  69.  Мочи  1100  к.  с. 
Уд.  в.  1025. 

2.  Т.  36,1—36,8.  П.  76.  Д.  26.  В.  36100.  Окружн.  жив.  70.  Флуктуація  на 
палецъ  ниже  пупка.  Мочп  1200  к.  с.  Уд.  в.  1022.  Бѣлка  нѣтъ. 

3.  Т.  36,4—36,7.  П.  80.  Д.  24.  В.  36000.  Сонорныхъ  хриповъ  нѣтъ,  но 
дыханіе  жестко.  Мочп  1000  к.  с.  Уд.  в.  1020.  арісет  предсистодич.  и 
постсистолпч.  шумкп. 

4.  Т.  36,4—37.  П.  76.  Д.  28.  В.  36000.  Окружн.  жпв.  70  с.  Іпіиз.  г.  НеІІеЬ. 
оставл.  Еолучаетъ  Іпіив.  Айопісі.  ,ѵегп.  (е  3/3)  (5ѵ^•  Чрезъ  2  часа  по  столовой 
ложкѣ.  Мочи  1200  к.  с.  Уд.  в.  1020. 

5.  Т.  36,2—36,7.  П.  76.  Д.  20.  В.  86100.  Окружн.  жпв.  70.  Мочи  1300  к.  с. 
Уд.  в.  1016. 

6.  Т.  36,5.  П.  76.  Д.  20.  В.  35800.  Окружн.  жив.  70  с. 
Больной  выписанъ. 

Въ  этомъ  случаѣ  было  рѣзко  регулирующее  и  усиливающее  дѣй- 
ствіе  изслѣдуемаго  вещества  на  сердечную  дѣятѳльность,  а  также 
и  увеличеніе  мочеотдѣленія. 


АЛЕКСѢИ  Ш-ГИНЪ  17  л.  Цоступидъ  12  января. 
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38800         700  1023 

38850         900  1021 

38000  850  (не  вся)  1021 

36950       1700  1014 

36100        1650  1014 

35900  Моча  про-  1017 
лита. 

35200       1100  1020 

35350       1000  1023 
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92 
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70 
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24 
28 
28 
28 
24 
28 

28 
28 


Безъ  лѣченія. 


Получаетъ  по  15  кап.  че- 
резъ  2  часа  і7о  раствора 
Ехіг.  й.  гад.  НеІІеЪ.  ѵіг. 
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;ъ  тѣла. 

іич.  мочи. 

Удѣльн.  вѣсъ 
мочп. 

Окружность 
живота. 
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24 
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35000 
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1024 
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35250 

900 
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35450 

1000 

1024 
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35700 
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35850 

1000 

1024 
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36000 

1100 

1022 

67 
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Февр. 

1 

35900 

1100 

1025 

69 

76 

24 

2 

36100 

1200 

1022 

70 

76 

26 

3 

36000 

1000 

1020 

69,5 

80 

24 

Получаетъ  черезъ  2  часа 
по  20  кап.  і7о  раствора 
Ех^г.  й.  гай.  НеІІеЬ.  ѵіг. 


Безъ  лѣченія. 

Получ.  ІпГиз.  гайісіз.  Неі- 
ІеЪогі  ѵіг  (е  §г.  іѵ)  (5ѵі 
Черезъ  2  часа  по  столов, 
ложкѣ. 


НАБЛЮДЕНІЕ  ІУ. 


Михаидъ  А — новь  49  л.,  крестьяніінъ,  уроженецъ  Новгородской  губерніи. 
Около  десяти  лѣтъ  тому  пазад'ь  перенесъ  тпфъ.  Вт,  маѣ  1886  г.  упалъ  въ  воду 
и  сильно  простудился.  Послѣ  этого  стали  появляться  отеки.  Около  того  же 
времени  онъ  началт.  страдать  одышкой  при  ходьбѣ.  Отеки,  начавшись  съногъ, 
быстро  увеличились,  вскорѣ  сталъ  увеличиваться  и  животь  и  появилась  отеч- 
ность лица.  ./Іѣто  больной  ировелъ  въ  Маріннской  больницѣ,  гдѣ  состояніе  его 
зпачительно  улучпіилось,  по  съ  августа  отеки  стали  быстро  увеличиваться. 

14  октября  больной  поступилъ  въ  нашу  больницу.  Сифилиса  больной  не 
имѣлъ.  Водку  пилъ  умѣренно.  При  постуиленіп  въ  больницу  отеки  и  удушье 
достигли  такой  степени,  что  лишали  больнаго  возмоніности  лежать,  всякое 
движеиіе  и  попытка  лечь  си.тьпо  увеличивали  затрудненіе  дыханія. 

Больной  средііяго  роста.  Костпо-мыпіечная  система  развита  хоропіо. 
Сильная  отечность  лица,  подкожной  клѣтчатки  туловища,  особенно  поясницы, 
рукъ  и  ногъ.  Животъ  сильно  выпяченъ,  флуктуація  начинается  на  4  пальца 
выше  пупка. 

Слизистыя  оболочки  губъ,  носъ  и  руки  ціанотичны.  Языкъ  обложень. 
Пульсъ  лучевыхъ  арте]пй  очень  слабый.  Дыханій  28.  Сердечная  тупость  вь 
стоячемъ  положеніи  по  лѣвой  парастсрнальноп  начинается  съ  3  ребра,  вправо 
заходитъ  па  2  иальца  за  1.  теЛапа,  влѣво  на  палецъ  за  сосковую.  Сердечный 
толчокъ  оіцуіцается  меліду  б  и  7  ребр.  немного  влѣво  отъ  сосковой  липіи. 
Іісрііугорная  граница  легочнаго  звука  по  правой  сосковой  на  верхнем],  краѣ 
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5  ребра  подвижна,  по  правой  аксиллярной  на  5  ребрѣ,  по  правой  лопаточной 
на  палецъ  ниже  угла  лопатки.  Селезеночное  притупленіе  неопредѣлпмо  по 
тимпаниту. 

Ирп  выслушиваніп  асі  арісет  два  шума  иногда  съ  глухими  тонами.  По 
направленію  къ  мѣсту  выслушиванія  аорты  выступаетъ  рѣзче  діастолическій 
шумъ  и  слышенъ  первый  глухой  тонъ  съ  шумомъ.  На  мѣстѣ  выслушиванія 
Я.ГІ.  риітопаііз  2  глухихъ  тона  (почти  шумы)  и  второй  съ  акцентомъ.  На  саго- 
1І8  2  шума. 

Дыханіе  всюду  жестко,  съ  выдыхомъ  и  сонорными  хрипами.  Впбрація  по 
обѣимъ  аксиллярнымъ  книзу  ослабѣваетъ. 

Печень  въ  стоячемъ  положеніи  по  напряженности  брюшныхъ  стѣнокъ 
прощупать  не  удается,  въ  лежачемъ  же  положеніи  она  выдается  на  2  пальца 
пзъ  подъ  ложныхъ  реберъ,  но  прош,упывается  неясно.  Селезенка  не  ирош;упы- 
вается.  Вѣсъ  83750. 

Мочи  .500  к.  с.  Уд.  вѣсъ  1020,  кислая,  бѣлка  около  ІѴо»  зернистые  и 
гіалиновые  цилиндры.  Мокрота  слизистая.  Діагнозъ.  МогЬиз  Вгі§Ьііі.  ІпзиШ- 
сіепііа  ѵаіѵ.  зешііипаг.  аогіае  еі  ѵаіѵ.  ЪісизріДаІів.  Діета:  5  стак.  молока,  2  та- 
релки супа  и  бифстексъ.  Весосіит  АІЬЬеае. 

16.  Кашель.  Темп.  ут.  36,2,  вечер.  36,7.  Пульсъ  68.  Дых.  28.  Мочи  600  к.  с. 
Уд.  в.  1018.  Бѣлка  много.  Вечеромъ  больной  принялъ  10  кап.  Р/ц  раствора 
Ехіг.  П.  гайіс.  НеІІеЬогі  ѵігійій. 

17.  Т.  36,3.  и.  64,  дыхан.  20.  Вѣсъ  83100.  Кашель  меньше.  Самочувствіе 
удовлетвор.  Сонорныхъ  хриповъ  меньше.  Мочи  7(Х)  к.  с.  Уд.  в.  1018.  Бѣлка 
много.  Принимаетъ  по  10  к.  4  раза  въ  день      раств.  Ехіг.  й.  гай.  НеІІеЬогі  ѵіг. 

18.  Темп.  утр.  36,1,  веч.  36,4.  П.  76.  Дых.  24.  Вѣсъ  82950.  Самочувствіе 
хорошо.  Пульсъ  сталъ  гораздо  полнѣе.  Сонорныхъ  хрииовъ  не  слышно.  Мочи 
700  к.  с.  Уд.  в.  1020.  Бѣлка  много.  Мочевины  18,2,  хлорид.  4,5. 

19.  Темп.  утр.  36,3,  веч.  36,4.  П.  80.  Дых.  20.  Вѣсъ  82600.  Кашель  меньше. 
Сонъ  хорошъ.  Мочи  1000.  Уд.  в.  1017.  Бѣлка  по  прежнему  много. 

20.  Теми.  36,0.  і1.  80.  Дых.  24.  Вѣсъ  83400.  Отеки  замѣтно  уменьшились. 
Мочи  1000  к.  с.  Уд.  в.  1017.  Мочев.  21,  хлор.  6,3.  Съ  утра  не  получалъ  Ехіг. 
НеІІеЪогі. 

21.  Темп.  36,4,  веч.  37,0.  П.  76.  Дых.  28.  Вѣсъ  82500.  Самочувствіе  хорошо. 
Мочи  600  (часть  пролита").  Уд.  в.  1019.  , 

22.  Темп.  утр.  .36,3,  веч.  36,7.  П.  76.  Дых.  20.  Вѣсъ  82550.  Самочувствіе 
хуже.  Сильный  капгель.  Мочи  900  к.  с.  Уд.  в.  1017.  Реакц.  кпсл.  Бѣлокъ. 

23.  Темп.  утр.  36,4,  веч.  37.  П.  76,  сердцебіеніп  же  80.  Дых.  28.  Вѣсъ 
82800.  Снова  усилился  кашель  и  явились  сонорные  хрипы.  Флуктуація  на  2 
пальца  выше  пупка.  Мочи  700  іс.  с.  Уд.  в.  1018.  Бѣлокъ.  Больной  снова  получ. 
4  раза  въ  день  по  10  к.  17о  раств.  Ехіг.  1'1.  гай.  НеІІеЪогі  ѵігісИз. 

24.  Темп.  утр.  36,0,  веч.  36,5.  П.  80.  Дых.  24  Вѣсъ  82750.  Самочувствіе 
немного  лучше.  Мочи  900  к.  с.  Уд.  в.  1016 

25.  Темп.  36,3-36,2.  П.  76.  Дых.  20.  Вѣсъ  82200.  Рѣзкое  улучшеніе  само- 
чувствія.  Пульсъ  поднѣе.  Кашель  меньше.  Сонъ  хорошъ.  Хриповъ  меньпіе. 
Подъ  угломъ  правой  лопатки  крепитація.  Мочи  900  к.  с.  Уд.  в.  1016.  Бѣлокъ. 

26.  Т.  36,2-36,6.  П.  80.  Д.  24.  Вѣсъ  82600.  Самочувствіе  хорошо.  Мочіі 
850  к.  с.  Уд.  Р.  1016.  Мочев.  13,5.  Хлоридовъ  4,3. 

27.  Т.  36,0-36,3.  П.  68.  Дых.  24.  В.  82000.  Мочи  1000  к.  с.  Уд.  в.  1013. 
Реакц.  кислая.  Бѣлка  много. 
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28.  Т.  36,0—36,1.  П.  72.  Д.  20.  В.  81950.  Сонорныхъ  хриповъ  не  слышно. 
Кашель  меньше.  Мочи  1200.  Уд.  в.  1012. 

29.  Т.  36,3-36,4.  П.  76.  Дых.  24.  ІЗѢсъ  81600.  Мочп  900  к.  с.  Уд.  в.  1015. 

30.  т.  36,1 — 36,5.  Пульсъ  84.  Число  сердцебіеній  не  превосходитъ  числа 
пульсовыхъ  волнъ.  Дых.  24.  В.  81250.  Кашель  незначительный.  Крепитація 
подъ  нижнимъ  угломъ  правой  лопатки.  Мочи  1100  к.  с.  Уд.  в.  1010.  Бѣлка 
много.  Ванна. 

31.  Т.  36,2—36,4.  П.  72.  Дых.  28.  В.  79950.  Отекп  уменьшились.  Мочи 
1200  к.  с.  Уд.  в.  1013.  Мочев.  18.  Хлоридовъ  4.  Бересталъ  принимать  Ехіг. 
НеІІеЪогі. 

1  ноября.  Т.  36,3—36,3.  П.  72.  Д.  28.  В.  79450.  Дыханіе  все  еще  жестко. 
Крепитаціп  не  слышно.  Мочи  1200  к.  с.  Уд.  в.  1013.  Бѣлка  много. 

2.  Т.  36,3—36,4.  П.  72.  Д.  20.  В.  79350.  Мочи  1300  к.  с.  Уд.  в.  1012. 

3.  Т.  36,4—36,5.  и.  72.  Д.  20.  В.  78850.  Мочи  1200.  Уд.  в.  1014. 

4.  Т.  36,2—36,5.  П.  76.  Д.  32.  В.  79000.  Небольпіой  кашель.  Пульсъ  до- 
вольно полный.  Мочи  1200.  Уд.  в.  1014.  Вѣлокъ.  Гіалпновые  цилиндры. 

5.  Т.  36,2—36,4.  П.  76.  Д.  24.  В.  78750.  Самочувствіе  хорошо.  Въ  нижвихъ 
доляхъ  крепнтація.  Мочи  1000  к.  с.  Уд.  в.  1013.  По  обѣимъ  аксиллярн.  съ 
8  ребра  начинается  тупой  звукъ. 

6.  Т.  36,0—36,4.  П.  76.  Д.  24.  В.  79200.  Пульсъ  сталъ  немного  слабѣе. 
Самочувствіе  хорошо. 

Діета:  3  стак.  молока,  2  стак.  молочнаго  супа,  телятина,  булка. 

7.  Т.  36,4—36,5.  П.  80.  Д.  24.  В.  79250.  Мочи  1000  к.  с.  Уд.  в.  1014.  Мочев. 
19,8.  Хл.  5,5.  Бѣлка  много. 

Ер.  Ехіг.  йпійі  гай.  НеІІеЬогі  ѵіг.  ёЩІІ- 
А^.  МепіЬае  <5Д, 
А^.  сІе8І.  5\/8. 
М.  в.  8.  6  ложекъ  въ  день. 

8.  Т.  36,3—36,7.  П.  76.  Д.  16.  В.  78750.  Самочувствіе  хорошо.  Ціанова 
нѣтъ.  Мочп  1000  к.  с.  Уд.  в.  1015,  кисл.  Мочев.  14.  Хлор.  4,2.  Бѣлка  около 
1°/о.  Пульсъ  полный  п  ровный.  Отекъ  ногъ  значительно  уменьшился. 

9.  Т.  36,6—36,7.  П.  76.  Д.  18.  В.  78550.  Пульсъ  довольно  полный.  Запоръ. 
Клизма.  Мочп  1150  к.  с.  Уд.  в.  1013.  Бѣлка  много. 

10.  Т.  36,4-36,5.  П.  84.  Д.  24.  В.  79650.  Запоръ.  Животъ  вздутъ.  Мочи 
1050.  Уд.  в.  1014.  Мочев.  18,9.  Хл.  3,7. 

11.  Т.  36,3-36,4.  П.  76.  Д.  28.  В.  79250.  Ни  печень  ни  селезенку  ясно 
прощупать  не  удается.  Мочи  1000  к.  с.  Уд.  в.  1013,  кисл.  Бѣлка  много. 

12.  Т.  36,4—37.  П.  72.  Д.  28.  В.  78900.  Отекъ  ногъ  почти  исчезъ.  Флуктуація 
все  на  томъ  же  уровнѣ.  Кашля  нѣтъ.  Мочи  1350.  Уд.  в.  1013.  Мочев.  20,3. 
Хлорид.  4,5. 

13.  Т.  36,2—36,5.  П.  80.  Д.  24.  В.  78600.  Боли  въ  колѣнвыхъ  и  голенно- 
стопныхъ  сочлененіяхъ.  Пульсъ  полный  и  ііитмичный.  Мочи  1400  к.  с.  Уд.  в. 
1012.  Бѣлка  много. 

14.  Т.  36,2—36,8.  П.  76.  Д.  20.  В.  78000.  Самочувствіе  хорошо.  Испражн- 
въ  маломъ  колич.  Мочи  1000  к.  с.  Уд.  в.  1014. 

15.  Т.  36,3-36,8.  П.  80.  Д.  28.  Заиоръ.  Мочи  1400  к.  с.  Уд.  в.  1015. 

16.  Т.  36,2-36,2.  П.  80.  Д.  20.  В.  77650.  НеІІеЬог.  оставленъ.  Мочи  800  к.  с. 
Уд.  в.  1015.  Ванна. 
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17.  Т.  36,3—36,9.  П.  84.  Д.  24.  В.  77750.  Самочувствіе  хорошо.  Запоръ. 
Мочіі  1000  к.  с.  Уд.  в.  1014.  Бѣлка  много. 

18.  Т.  36,4-36,5.  II.  80.  Д.  28.  В.  78100.  Сонъ  хорошъ.  Кашля  нѣтъ.  Съ 
утра  снова  началъ  принимать  Ехіг.  П.  НеІІеЬогі.  Мочи  1200  к.  с.  Уд.  в.  1015. 

19.  Т.  36,2—36,3.  Ц.  76.  Д.  24.  В.  78200.  Самочувствіе  хорошо.  Животъ 
вздутъ.  Запоръ.  Клизма.  НеІІеЬ.  оставленъ.  Мочи  900  к.  с.  (часть  потеряна'!. 
Уд.  в.  1016. 

20.  Т.  36,4—36,7.  П.  80.  Д.  24.  В.  79000.  Назн.  ІпГиз.  АйопіДіз  ѵегп.  (еЗі) 
Зу}  чрсз'ь  3  часа  по  столовой  ложкѣ.  Мочи  1000  ,к.  с.  Уд.  в.  1014.  Бѣлка 
много. 

21.  Т.  36,1—36,7  П.  84.  Д.  24.  В  79500.  Пульсъ  довольно  полный,  Животъ 
увеличился.  Мочи  1100  к.  с.  Уд.  в.  1014. 

22.  Т.  36,3—36,4.  П.  80.  Д.  24.  В.  80050.  Самочувствіе  хорошо.  Въ  иижнихъ 
доляхъ  крепитирующіе  хрипы.  Мочи  1300  к.  с.  Уд.  в.  1015.  Съ  утра  получ. 
слѣдующее: 

Кр.  Ехіі.г.  П.  г.  НеІІеЬогі  §іі  }\. 
А(і.  МепЙіае  3/3. 
А^.  Аезі.  Зу/3. 

М.  В.  8.  Чрезъ  3  часа  по  столовой  ложкѣ.  • 

23.  Т.  36—36,2.  П.  76.  Д.  24.  В.  80100.  Пульсъ  ровный  и  довольно  полный. 
Мочи  901)  к.  с.  Уд.  в.  1016,  кисл.  реакц.,  бѣлка  много. 
'  Больной  ыереведенъ  на  молочное  лѣченіе. 
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1000 

1013 

28 

81950 

1200 

1012 

104 

29 

81600 

900 

1015 

107 

30 

81250 

1100 

1010 

105 

31 

79950 

1200 

1013 

1 

79450 

1200 

1013 

105 

о 

О) 

■И 
О 


68 
68 
64 
76 
80 
80 
76 
76 
80 
80 
76 
80 
68 
72 
76 
84 
72 
72 


и 

ев 
X 

а 


28  \ 
28  / 
20  1 
24  } 
20  ) 
24 
28 
20 
28  ^ 
24 
20 
24 
24 
20 
24 
24 
28 
28  ) 


Безъ  терапіи. 

17о  раств.  Ехіг.  П.  га(1. 
НеІІеЬогі  ѵіг.  по  10  капель 
4  раза  въ  день. 

Безъ  лѣченія. 


Снова  17о  раств.  Ехіг.  й. 
гай.  НеІІеЪогі  ѵігісіів  но 
10  кап.  4  раза. 
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N 

>н.  вѣсъ, 

тѣла 

еп 
о 

ы' 

Окружное] 
живота. 

[ебіеи 

оЗ 

Удѣлі 

ч: 

Дыхаі 

ра 

о 

ч 
о 

о 

2 

79350 

1300 

1012 

104 

72 

20 

3 

78850 

1200 

1014 

103 

72 

20 

4 

79000 

1200 

1014 

104 

76 

32 

5 

78750 

1000 

1013 

103 

76 

24 

6 

79200 

1000 

1015 

103 

76 

24 

7 

79250 

1000 

1014 

103 

80 

24 

8 

78750 

1000 

1015 

104 

76 

16 

9 

78550 

1150 

1013 

108 

76 

18 

10 

79650 

1050 

1014 

84 

24 

11 

1000 

1013 

103 

28 

12 

78900 

1350 

1013 

72 

28 

13 

786(Х) 

1400 

1012 

105 

80 

24 

14 

78000 

1000 

1014 

105 

76 

20 

15 

1400 

1015 

80 

28 

16 

77650 

800 

1015 

104 

80 

20 

17 

77750 

1000 

1014 

103,5 

84 

24 

18 

■  78100 

1200 

1015 

103,5 

80 

28 

19 

78200 

900 

1016 

105 

76 

24 

20 

79000 

1000 

1014 

105 

80 

24 

21 

79500 

1100 

1014 

107 

84 

24 

22 

80050 

1300 

1015 

107 

80 

24 

23 

80100 

900 

1016 

106,5 

76 

24 

Безъ  лѣченія. 


Кр.:  Ехіг.  і\.  гай.  НеІІеЪ. 
ѵіг.  ^ЩЦ. 

М.  Б.  8.  Чрезъ  2  часа 
по  столовой  ложкѣ. 


Безъ  лѣченія. 

Кр.:  Ехіг.  п.  гай.  НеІІеЪ. 

ѵіг.  §іі 

А^.  (іезі;.  §ѵі. 
М.  Б.  8.  Чрезъ  3  часа 
по  столовой  ложкѣ. 
Кр.:  Іпіий.  Асіопій.  ѵепі. 

(е  ЗІ)  Зѵ]. 
Чрезъ  3  часа  по  сто- 
ловой ложкѣ. 
Кр.:  Ехіг.  П.  гай.  НеІІеЪ. 

ѵіг.  §и  ^ѵ. 

Ая-  (іезі.  (5ѵ^. 
Чрезъ  3  часа  по  стол, 
ложкѣ. 


Больной  иереведенъ  на  молочное  лѣченіе. 


НАБЛЮДЕНІЕ  У. 

Анна  Ц— екая  26  л.,  крестьянка,  горничная,  уроженка  гор.  Риги,  посту- 
пила съ  жалобами  ва  одыгпку  прп  ходьбѣ  и  отекп.  16-ти  лѣтъ  больная  имѣла 
сочленовный  ревматизмъ.  На  22  году  у  нея  было  кровохарканіе  повторявшееся 
неоднократно.  2  года  тому  назадъ  ревматизмъ  снова  повторился.  Отеки  стали 
появляться  послѣдніе  2  мѣсяца,  то  проходили,  то  снова  показывались.  За  эти 
же  два  мѣсяца  усилилась  одыпіка  и  стали  безпокоить  сердцебіенія  и  боли  въ 
груди. 

Больная  средня  го  роста.  Подкожно-жирный  слой  умѣренно  развитъ.  Сли- 
зистыя  оболочки  губъ  съ  слегка  ціанотическимъ  оттѣнкомъ.  Температура  37,2. 


-  125  — 


Пульсъ  довольно  слабый,  108  въ  минуту.  Дыханіе  поверхностно  и  тоже  нѣ- 
сколько  учащено  (36  въ  мпнуту).  Пульсъ  въ  обѣнхъ  лучевыхъ  артеріяхъ  оди- 
наковый. Точно  также  нѣтъ  разницы  въ  пульсѣ  каротидъ.  У  верхушки  сердца 
Ігешівзетгпі;  саі:.  Абсолютная  сердечная  тупость  но  лѣвой  парастернальноГі  съ 
3-го  ребра,  вправо  на  2  пальца  заходитъ  за  1.  тейіапа,  влѣво  до  сосковой  и 
внизъ  до  промежутка  между  6  и  7  ребромъ.  По  лѣвой  акспллярной  тупость 
съ  9-го  ребра,  по  правой  сосковой  съ  5-го,  по  правой  аксиллярной  съ  7-го  и 
сзади  на  2  пальца  ниже  угла  лопатки.  Печень  слегка  выдается  изъ  подъ  края 
ложныхъ  реберъ.  Селезенка  не  прощупывается.  Животъ  слегка  выпяченъ,  въ 
нижней  части  его  флуктуація.  Умѣренный  отекъ  голеней  и  стопъ. 

При  выслушиваніп  асі  арісет  длинный  иервый  піумъ,  въ  началѣ  котораго 
иногда  слышенъ  тонъ  и  второй  глухой  тонъ.  Иногда  слышенъ  иредсистоличес- 
кій  III  умъ  и  два  глухііхъ  тона.  На  аортѣ  2  тона  и  при  первомъ  слыпіенъ 
шумъ.  На  мѣстѣ  выслушиванія  легочной  артерііі  2  тона,  первый  съ  шумомъ, 
второй  съ  акцентомъ.  На  каротіідахъ  2  тона.  Дыханіе  всюду  везикулярное; 
сзади  въ  межлопаточномъ  пространств^  оно  нѣсколько  жестко.  Мочи  1200 
к.  с.  Уд.  в.  1015.  Реакція  кислая.  Бѣлка  нѣтъ.  Вѣсъ  51700.  Діагнозъ:  зіепозіз 

05ІІІ  ѴеПОЗІ  8ІПІ8І1'І. 

Діета:  котлета,  2  тар.  супа,  манная  каша,  2  стакана  чая. 

21  декабря.  Темп,  утромъ  37,1,  вечеромъ  30,0.  Пульсъ  96.  Дыханій  36. 
Вѣсъ  тѣла  50400.  Самочувствіе  хорошо.  Мочи  800  к.  с.  Уд.  в.  1019. 

,  22.  Т.  37,0—37,0.  Пульсъ  96.  Дых.  28.  Вѣсъ  50000.  Самочувствіе  удовле- 
творительно. Съ  утра  принимаетъ  черезъ  2  часа  по  10  кап.  1°/о  раствора 
Ехігасіі  йиісіі  гасіісіз  НеІіеЬогі  ѵігИід. 

Мочи  1000  к.  с  Уд.  в.  1020.  Реакц.  кислая. 

23.  Теми.  37,6,  веч.  37,0.  П.  80.  Дых.  24.  В,  49900.  Самочувствіе  хорошо. 
Пульсъ  немного  сильнѣе.  Отека  ногъ  нѣтъ.  Дыханіе  всюду  везику.іярное.  Съ 
утра  ирииимаетъ  по  15  к.  того  же  раствора  черезъ  2  час  а.  Мочи  1000  к.  с.  Уд 
в.  1022.  Безъ  бѣлка. 

24.  Т.  37,5-37,1.  П.  80.  Дых.  24.  Вѣсъ  49800.  Пульсъ  довольно  полный. 
Мочи  800  к.  с.  Уд.  в.  1020. 

25.  Т.  37,4—37,2.  П.  88.  Дых.  24.  Вѣсъ  49700.  Самочувствіе  хорошо.  Не- 
болыпія  боли  въ  голленностопныхъ  сочлененіяхъ.  Мочи.  800  к.  с.  Уд.  в.  1020. 

26.  37,1.  П.  80.  Д.  20.  Вѣсъ  49500.  Пульсъ  ровный  и  полный.  Флуктуаціи 
вь  животѣ  пѣтъ.  Отека  ногъ  нѣтъ.  Больная  выписывается. 

^  а  "  м      ч  Э     Ежедневно  получаетъ  2 

н  м  §     -д  і     тарелки  супа,  2  стак.  чая. 


О  ч  >е=1  &< 

23  т  й  >=й 
Дек.  к.  с. 


а  котлету,  манную  кашу. 


20 

51700 

1200 

1013 

108 

36 

21 

50400 

800 

1019 

96 

36 

22 

50000 

1000 

1020 

96 

28 

23 

49900 

1000 

1022 

80 

24 

24 

49800 

800 

1020 

80 

24 

25 

49700 

800 

1020 

88 

24 

26 

49500 

80 

20 

Безъ  терапіи. 

Получаетъ  6  разъ  въ  день 
по  10  к.  17о  р.  Ехіг.  й. 
гай.  НеІІеЬ.  ѵ. 

Получаетъ  6  разъ  въ  день 
по  15  кап.  1''/о  раствора 
Ехіг.  й.  гай.  НеІІеЪ.  ѵ. 
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НАБЛЮДЕНІЕ  УІ. 

ІІавелъ  К— скіГі  31  г.,  мѣщанииъ,  служащій  ііателефониоГі  стаііцііі,  Петер- 
бургскіГі  урожепецъ,  ііостуиплъ  22  ноября  1886  г.  съ  жалобами  на  отеки  и 
одышку,  не  ііо8воляюііі,ую  ему  спать  лежа.  Одышкой  больной  страдаетъ  уже 
давно.  Въ  прежнее  время  имѣлъ  много  разъ  лихорадку  и  злоупотреблялъ  спирт- 
ными напитками.  Отеки  ногъ  появились  впервые  въ  сентябрѣ  1885  г.  Затѣмъ 
сталъ  увеличиваться  живот'ь.  Съ  8  января  1886  по  8  февраля  больной  провелъ 
въ  нашей  кдиникѣ  и  выписался  безъ  отековъ.  Вповь  явнвшіеся  отеки  заставили 
его  въ  концѣ  аирѣля  поступить  въ  К.-В.  госпиталь,  гдѣ  ему  въ  продолженіе 
лѣта  былъ  сд'Вланъ  двукратно  проколъ  живота.  Изъ  госпиталя  больной  выпи- 
сался 2  ноября,  а  22-го  вновь  усиливіпіеся  отеки  принудили  его  поступить  въ 
клинику.  Больной  средняго  роста,  съ  довольно  хорошо  развитымъ  иодкожнымъ 
жирнымъ  слоемъ.  Грудная  клѣтка  кифотически  обезображена.  Жпвогъ  рѣзко 
увелпченъ.  Значительный  отекъ  ногъ.  Дыхапіе  съ  хрипами,  слышными  на 
разстояніи,  24  въ  минуту.  Пульсъ  нѣсколько  аритмпченъ,  легко  сжнмаемъ,  96 
въ  минуту.  Ундуляція  шейныхъ  венъ.  Рѣзкіп  ціанозъ  видпмыхъ  слпзистыхъ 
оболочекъ,  кончика  носа  и  рукъ.  Абсолютная  сердечная  тупость  по  лѣвой 
парастернальнон  съ  3  ребра,  вправо  заходитъ  на  2  пальца  за  1.  теіііапа,  влѣво 
на  1*/і  пальца  за  сосковую  на  4  ребрѣ  и  на  2'Л  и.  на  б  р.  Сердечный  толчокъ 
ме5кду  6  и  7  слегка  влѣво  отъ  сосковой  на  2Ѵз  пальца.  Иногда  й'6ті88ет.  саі. 

Легочная  граница  по  правой  сосковой  на  5  р.,  ио  аксиллярной  на  7.  По 
лѣвой  акси.члярной  на  8  р. 

Надъ  правой  ключицей  звучность  уменьшена,  а  также  справа  между  ло- 
паткой и  позвоночнпкомъ. 

При  выслушиваніи  грудиой  клѣтки  всюду  слышны  сонорные  хрипы.  Асі 
арісет  то  спстолическій  шумокъ,  то  предсистолическій  при  сохраненномъ 
первомъ  тонѣ,  то  чистые  тоны.  На  аортѣ  2  гона,  на  агі;.  риішоп.  2  тона.  На 
а,гі.  сагоііз  тоже  2  тона. 

Печень  въ  стоячемъ  положеніи  выдается  на  4  пальца  ниже  ложныхъ 
реберъ.  Селезенка  пропі,упывается.  Флуктуація  начинается  на  4  иальца 
выше  пупка.  Испражненія  нормальны.  Мочи  700  к.  с.  Уд.  в.  1020.  Реакція 
кислая.  Слѣды  бѣлка.  Мочевины  28  дгт.  Хлор.  3,2.  Діагнозъ  сог  Іаззиш.  Діета: 
2  тар.  супа,  котлета,  манная  каша,  чай. 

24.  Тем.  36,8  ^37,2.  П.  92.  Д.  24.  Вѣсъ  69300.  Безсонная  ночь.  Сильнал 
одышка.  Кашель.  Съ  утра  получастъ  слѣд.: 

Ер:  Ехіг.  П.  гай.  НеІІеЬогі  ѵіг.  ^иіѵ. 
А^.  МеніЬае 
А^.  (Іеві.  (5ѵр. 
М.  О.  8.  Чрезъ  3  часа  по  столовой  ложкѣ. 
Мочи  600  к.  с.  Уд.  в.  1020.  Бѣлка  слѣды. 

25.  Т.  36,7—36,9.  П.  84.  Дых.  20.  Вѣсъ  70800.  Безсонпца  и  кашель.  АсІ 
арісет  почти  чистые  тоны.  Пульсъ  сильный  и  ритмичный.  Мочп  550  к.  с.  У^. 
1.  1019.  Кнсл.  реакц.  Получ.  чрезъ  2  часа  по  10  к.  Р/о  раствора  Ехі.  й.  гасі. 
НеІІеЬогі  ѵігісіій. 

26.  Темп.  36,7—37.  П.  80.  Дых.  20.  Вѣсъ  71400.  Мочп  500  к.  с.  Уд.  в. 
1020.  Принимаетъ  толсс  по  15  к. 

27.  Темп.  37,2—36,7.  П.  76.  Д.  20.  В.  72НОО.  Пульсъ  полный.  Мочи  550  к.  с. 
Уд.  в.  1020.  Діэта:  3  стак.  молока,  2  тар.  молочнаго  супа,  котлета  и  манная 
каша. 
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28.  Т.  ут.  37,1,  в.  36,7.  П.  84.  Д.  20.  В.  72950.  Отеіиі  увеличились.  Мочи 
500  к.  с.  Уд.  в.  1018.  Бѣ.іка  сіѣды.  Ехіг.  НеІІеЬ.  оставл.  Пршшм.  ІпГиз.  АйопШ. 
ѵегп.  (е  ЗІ)  ЗѴі  чрезъ  2  часа  по  столовой  ложкѣ. 

29.  Т.  36,6—36,5.  И  80.  Д.  20.  В.  72850.  Мочи  550  к.  с.  Уд.  в.  1017. 

30.  Т.  у.  56,4,  в.  37,1.  П.  92.  Д.  28.  В.  72700.  Пульсъ  ровный  и  довольно 
полный.  Поносъ.  Слабило  5  р.  жидко.  Мочи  600  к.  с.  Уд.  в.  1015.  Бѣлка  нѣтъ. 

1  Дек.  Т.  ут.  36,4,  в.  36,5.  П.  76.  Д.  24.  В.  72700.  Самочувствіе  немного 
лучше.  Мочи  600  к.  с.  Уд.  в.  1018. 

2.  Т.  37,0-36,7.  П.  88.  Д.  20.  В.  72900.  Безсоница.  АД  арісет  предси- 
столическШ  шумъ.  Мочи  750.  Уд.  в.  1017.  Къ  каждой  ложкѣ  Іпі".  Айопісі.  ѵ&гп. 
прибавл.  по  10  кап.  Іо/о  раств.  Ехіг.  й.  гасі.  НеІІеЬогі  ѵігісііз. 

3.  Т.  36,4—36,5.  П.  76.  Д.  20.  В.  72600.  Сонъ  лучше.  Аа  арісет  иочти  чи- 
стые тоны.  Мочи  1150  к.  с.  Уд.  в.  1014. 

4.  Т.  ут.  36,5,  в.  36,3.  П.  76.  Д.  20.  В.  72250.  Кашель  прекратился.  Одышка 
меньше.  Мочи  1800  к.  с.  Уд.  в.  1011. 

5.  Т.  ут.  36,6,  в.  36,6.  П.  68.  Д.  20.  В.  71300.  Бѣлка  нѣтъ.  Самочувствіе 
лучше.  Сонорныхъ  хриповъ  меньше.  Пульсъ  полный.  Мочи  1800  к.  с  Уд.  в. 
1013.  Бѣлка  нѣтъ. 

6.  Т.  36,3—36,7.  П.  68.  Д.  20.  В.  70400.  Поиеречникъ  серд.  туиости  уыеньпі., 
вправо  она  простир.  на  паіецъ  за  1.  тейіапа,  влѣво  менѣе  чѣыь  иа  палецъ 
за  сосковую.  Мочи  2500  к.  с.  Уд.  в.  1013. 

;  7.  Т.  ут.  37,4,  в.  36,6.  П.  80.  Д.  24.  В.  68200.  Ичера  былъ  ирпстуи'ь  лихо- 
радки, къ  вечеру  кончившінся  потомъ.  Асі  арісет  чистые  топы.  Мочи  1600. 
Уд.  в.  1020. 

8.  Т.  ут.  37,0,  в.  36,4.  П.  68.  Д.  24.  В.  67600.  Сиитъ  хорошо,  лежа.  Кашля 
почти  нѣтъ.  Отекъ  погъ  значительно  меньше.  Мочи  1050.  Уд.  в.  1020. 

9.  Т.  ут.  36,6,  в.  36,6.  П.  72.  Д.  24.  В.  66850.  Пульсъ  иолный  и  ровный. 
Кашля  и  одышки  нѣтъ.  Сонорныхъ  хриповъ  иочти  нѣтъ.  Мочи  1300.  Уд.  в.  1020. 

10.  Т.  ут.  36,4,  в.  36,4.  П.  64.  Д.  20.  В.  65750.  Поносъ.  Мочи  1250  к.  с. 
Уд.  в.  1020.  Снова  повторился  пристуиъ  лихорадки.  Получплъ  5  гр.  СЬіпіпі 

БПІГ. 

11.  Теми.  ут.  36.7,  в.  :37,3.  П.  72.  Д.  28.  В.  65350.  Мочи  1000  к.  с.  Уд.  в. 
1019. 

12.  Т.  ут.  36,3,  в.  36,4.  П.  68.  Д.  24.  В.  65300.  Мочи  1050  к.::с.  Уд.  в.  1018. 
Ванна. 

13.  Т.  ут.  36,5,  в.  36,2.  П.  64.  Д.  24.  В.  65000.  Тоны  чисты.  Мочи  1500. 
Уд.  в.  1015. 

14.  Т.  ут.  36,3,  в.  36,4.  П.  64.  Д.  24.  В.  64000.  Мочи  1400.  Уд.  в.  1016. 

15.  Т.  ут.  .?6,3,  в.  36,6.  П.  68.  Д.  24.  В.  63500.  Мочи  1400.  Уд.  в.  1020. 

16.  Т.  ут.  36,6,  в.  36,2.  И.  64.  Д.  24.  В.  63000.  Мочи  1650.  Уд.  в.  1016. 

17.  Т.  ут.  36,8,  в.  36,6.  П.  64.  Д.  24.  В.  62500.  Дыханіе  всюду  ослабленно- 
везикулярное.  Тоны  чисты.  Подъ  лопатками  крепитація.  Мочи  1500.  к.  с. 
Уд.  в.  1019. 

18.  Т.  ут.  36,5,  в.  36,3.  П.  72.  Д.  24.  В.  62000.  Мочи  1400.  Уд.  в.  1020. 

19.  Т.  ут.  36,4,  в.  36,9.  П.  64.  Д.  24.  В.  61600.  Пульсъ  полный  и  сильный. 
Мочи  1650  к.  с.  Уд.  в.  1017.  Бѣлка  нѣтъ.  Получаетъ  то  же,  но  только  3  раза 
въ  день. 

20.  Т.  36,3,  в.  36,3.  П.  72.  Д.  28.  В.  61350.  Печень  безболѣзненна  и  про- 
щупыв.  на  3  п.  ниже  края  ложныхъ  реберъ  по  продолжеыію  сосковой  линіи. 
Мочи  1700  к.  с.  Уд.  в.  1017. 
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21.  Т.  ут.  36,2,  в.  36,7.  П.  64.  Д.  28.  В.  61000.  Флукт.  на  3  па.іьца  виже 
пупка.  Мочи  1400.  Уд.  в.  1020. 

2'2.  Т.  ут.  36,3,  в.  36,6.  П.  60.  Д.  24.  В.  60600.  Мочи  1650.  Уд.  в.  1019. 

23.  Т.  36,1,  в.  36,7.  П.  60.  Д.  20.  В.  60250.  Мочи  1900.  Уд.  в.  1019. 

24.  Т.  36,2,  в.  36,4.  П.  68.  Д.  28.  В.  6000.  Бо.ігьной  пересталъ  принимать 
ІнГ.  Айоп.  ѵегп.  п  Ехіг.  НеІІеЬогі.  Мочіі  1400  к.  с.  Уд.  в.  1020. 

25.  Т.  36,4,  в.  37,0.  П.  68.  Д.  24.  В.  59900.  Отека  ногъ  нѣтъ.  Флуктуація 
только  въ  самой  нижней  части  живота.  Мочи  1700.  Уд.  в.  1021. 

26.  Т.  ут.  36,4,  в.  37,0.  П.  72.  Д.  20.  В.  59300.  Мочи  1350  к.  с.  Уд.  в.  1023. 

27.  Т.  ут.  36,2,  в.  36,8.  П.  72.  Д.  22.  В.  59000.  Мочи  1300.  Уд.  в.  1022. 

28.  Т.  36,1—36,3.  II.  76.  Д.  24.  В.  59000.  Самочувствіе  отличное.  Тоны  чи- 
сты. Флуктуація  иальца  на  3  надъ  симфизой,  неясная.  Мочи  1400  к.  с.  Уд.  в. 
1022.  Ванна. 

29.  Т.  366.  П.  68.  Д.  24.  В.  54000.  Отековъ  нѣтъ. 
Больной  выписался. 

Въ  этомъ  случаѣ  Ехігасіит  йиМит  га(1ісІ8  НеІІеЬогі  ѵіг.  и  Іпіа- 
8ит  АЛопісІіз  ѵегпаіі»  въ  отдѣльности  оказались  безсильными;  при 
совмѣстномъ  я;е  употребленіи  этихъ  средствъ  наступило  быстро 
улучшеніе. 


К-СКІЙ. 
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Кр.  Ехіг.  йиісіі  г.  Неііе- 

Ъогі  ^ѵ. 

А^.  (Іезі;.  ^ѵ^. 
Чрезъ  3  часа  по  СТ0.10В0Й 
ложкѣ. 

17о  раств.  Ехіг.  НеІІеЪогі 
по  10  к.  чрезъ  2  часа. 
Тоже  по  15  к.  чрезъ  2  ч. 

Ех.  ІІсИеЬ.  оставленъ. 
Іпі'ий.  Айопісііз  ѵегп. 

Чрезъ  2  часа  по  сто- 
ловой ложкѣ. 

Къ  каждой  ложкѣ  Іпіиз. 
Айопійіз  ѵегп.  прибавл. 
10  к.  10/п  р.  Ехіг.  й.  г. 
НеІІеЬогі  ѵіг. 
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Еолучаетъ  тоже,  но  только 
3  ложки  въ  день. 


БезъЗтерапіи. 


Больной  выписался  2  января  безъ  отековъ. 


НАБЛЮДЕНІЕ  УІІ. 


Павелъ  К— скіГг,  вьшисавшійся  2-го  января  безъ  отековъ,  20-го  ян- 
варя снова  поступилъ  въ  клинику  изъ-за  появившихся  отековъ  и  сильной 
одышки.  Рѣзкій  ціанозъ.  Отекъ  ногъ  небольшой.  Жпвотъ  значительно  увели- 
чился, 96  с.  въ  окружности.  Флуктуація  начинается  на  2  пальца  выше  пупка. 
Сердечная  тупость  съ  3  ребра,  вправо  на  2  пальца  заходитъ  за  1.  тейіапа, 
влѣво  на  4  ребрѣ  на  палецъ  заходитъ  за  сосковую,  сердечный  толчокъ  подъ 
6  ребромъ  на  2  пальца  влѣво  отъ  1.  татіИаг.  зіп. 

У  верхушки  систолическій  шумокъ,  на  мѣстѣ  выслушив.  агЬ.  риіт.  2  тона 
и  второй  съ  небольшимъ  акцентомъ.  На  аортѣ  2  тона.  Въ  дегкихъ  всюду  сви- 
сты. Печеночная  тупость  по  сосковой  лпніп  съ  6  р.,  по  аксиллярной  съ  7  р., 
изъ  подъ  ложныхъ  реберъ  выдается  на  3  пальца. 

Селезенка  перкуторно  съ  9  ребра,  край  прощупывается.  Пульсъ  88,  до- 
вольно слабый.  Дыханіе  20.  Вѣсъ  тѣла  66100.  Мочи  750  к.  с.  Уд.  в.  1020. 
Бѣлка  нѣтъ.  Реакція  кислая.  Діета;  3  стак.  молока,  2  тар.  супа,  котлета,  1  ф. 
ситиаго  хлѣба.  ВесосШт  АІіЬеае. 
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21.  Темп.  утр.  36,8,  веч.  36,7.П.  84.  Д.  20.  Вѣсъ  66100.  Юкружн.  жив.  96  с. 
Кашель.  Сонъ  порядочный.  Въ  легкихъ  всюду  свисты.  Мочіі  400  к.  с.  Уд.  в. 
1020. 

22.  Темп.  утр.  36,7,  веч.  36,5.  П.  80.  Д.  18.  В.  66500.  Сильный  кашель. 
Рѣзкін  ціанозъ.  Сердечная  тупость  вправо  заходить  на  2Ѵг  п.  за  1.  тесііапа, 
остальныя  границы  безь  измѣненій.  Мочи  500  к.  с.  Уд.  в.  1021.  Назн.  ІпГизит 
гасііс.  НеІІеЪ.  ѵігісі.  (е  ^ѵ]  О.  8.  Чрезъ  2  часа  по  столовой  ложкѣ. 
(Приаимать  началъ  съ  утра). 

23.  Т.  ут.  37,  веч.  37,3.  П.  72.  Д.  20.  В.  67100.  Окр.  жив.  98,5.  Животъ 
вздутъ.  Ай  арісет  легкое  Ггётіззет.  саі.  и  небольшой  піумокъ  при  довольно 
сильноыъ  первомъ  тонѣ.  Пульсъ  довольно  полный. 

Мочіі  1000  к.  с.  Уд.  в.  1020.  Бѣлка  нѣтъ.  Іпіив.  гай.  НеІІеЬ.  ѵіг.  (е  §г.  ^ѵ). 
3\}  8.  Чрезъ  2  часа  по  столовой  ложкѣ. 

24.  Т.  36,4,  веч.  36,6.  П.  80.  Д.  20.  В.  67000.  Кашля  нѣтъ.  Отеки  безъ  пе- 
ремѣнъ.  Сонъ  хорошъ.  Пульсъ  полный.  Мочи  1200.  Уд.  в.  1020. 

25.  Т.  36,6—36,6.  П.  76.  Д.  20.  В.  66750.  Окружн.  жив.  97.  Самочувствіе  хо- 
рошо. Кашля  нѣтъ.  Флуктуація  съ  пупка.  Топы  ай  арісеш  почти  чисты.  Мочи 
1100.  Уд.  в.  1020. 

26.  Т.  36,5-36,7.  гі.  72.  Д.  18.  В.  65900.  Самочувствіе  хорошо.  Свисты  все 
еще  есть.  Пульсъ  ровный  и  полный.  Мочи  1100.  Уд.  в.  1019.  Бѣлка  нѣтъ. 

27.  Т.  36,5—36,6.  П.  80.  Д.  16.  В.  65750.  Окр.  жив.  96.  Мочи  1500.  Уд.  в.  1017- 

28.  Т.  36,2.  П.  64.  Д.  18.  В.  65750.  Пульсъ  полный.  Самоч.  хорошо.  Сви- 
стовъ  мало.  Флуктуація  на  палецъ  ниже  пупка.  Тоны  асі  арісеш  почти  чисты. 
Запоръ.  Мочи  2100.  Уд.  в.  1010. 

29.  Т.  36,4—36,7.  П.  72.  Д.  20.  В.  64100.  Мочи  2000.  Уд.  в.  1013. 

30.  Т.  36,2—37,0.  П.  60.  Д.  20.  В.  63600.  Окр.  жив.  93  с.  Самочувствіе  хо- 
рошо. Сердечная  тупостъ  начинается  подъ  3  ребромъ,  (по  лѣвой  парастер- 
нальной)  влѣво  на  4  ребрѣ  заходитъ  на  пальца  за  сосковую,  ва  6  р.  на  2 
пальца  за  сосковую,  вправо  на  2  пальца  за  1.  тейіапа.  Мочи  2400  к.  с.  Уд. 
в.  1011.  Бѣлка  нѣтъ. 

31.  Т.  36,2—36,6.  П.  60.  Д.  20.  В.  62250.  Окр.  жив.  90.  Тоны  чисты.  Фяук- 
туація  на  2  пальца  ниже  пупка.  Дыханіе  ослабленно-везикулярное.  Печень 
въ  стояч,  положеніи  прощупыв.  на  3  пальца  ниже  края  ложныхъ  реберъ,  въ 
лежач,  полож.  на  2  п.  Въ  лежачемъ  положеніи  прощуп.  край  селезенки.  Отека 
ногъ  нѣтъ.  Мочи  1500.  Уд.  в.  1016. 

Іпіиз.  г.  НеІІеЬ.  ѵіг.  оставленъ. 

1  Февр.  Т.  36,1—36,7.  П.  60.  Д.  18.  В.  62000.  Окр.  жив.  91.  Самочувствіе 
хорошо.  Свисіовъ  нѣтъ.  Мочи  1300  к.  с.  Уд.  в.  1018.  Снова  получ.  Іпі.  г.  Яеі- 
ІеЬ.  V. 

2.  Т.  36,2—36,7.  П.  68.  Д.  24.  В.  61700.  Окр.  жив.  90.  Небольшой  шумокъ 
на  2  тонѣ  асі  арісет.  Мочи  1700  к.  с.  Уд.  в.  1019.  Бѣлка  нѣтъ.  Кисл.  реакц. 

3.  Т.  36,2—36,4.  П.  60.  Д.  20.  В.  61250.  Окруж.  жив.  88.  Мочи  1600  к.  с.  Уд. 
в.  1023. 

,  4.  Темп.  36,3—36,9.  П.  64.  Д.  20.  В.  60800.  Окр.  жив.  89.  Самочувсгвіе  хо- 
рошо. Мочи  1150  к.  с.  Уд.  в.  1023. 

5.  Темп.  утр.  36,3,  веч.  36,4.  П.  64.  Д.  20.  В.  61200.  .Сердечн.  туи.  по  лѣв. 
парастер.  начин,  подъ  3  ребромъ,  вправо  на  ІѴ^  пальца  за  1.  тесііаиа,  в.чѣво 
по  4  ребру  до  сосковой,  по  5  на  Ѵ/з  а.  заходитъ  за  соововую.  Запоръ.  Мочи 
1750.  Уд.  в.  1017.  ;  -^:,,,,,, 

6.  Т.  36,2—36,6.  П.  72.  Д.  20.  В.  60700.  Окруж.  жив.  88.  Флуктуація  только 
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въ  самой  нижней  части  живота.  Отека  ногъ  нѣтъ.  Получ.  4  стол,  ложки  Іп- 
іизі  гай.  НеІІеЬ.  ѵ.  Мочи  1700  к.  с.  Уд.  в.  1017. 

7.  Т.  36,3—36,5.  П.  72.  Д.  24.  В.  6050Э.  Оіфуж.  живота  89  с.  Отековъ 
нѣтъ.  Небольшой  шумокъ  при  вгоромъ  тонѣ  аЛ  арісет.  Мочи  1750  к.  с  Уд. 
в.  1015.  Получ.  3  столов,  ложки  ІпШві  гай.  НеІІеЬ.  ѵіг, 

8.  Т.  36,5—36,6.  П.  76.  Д.  18.  Вѣсъ  бОЗОСЮ.'Мочи  1500  к.  с.  Уд.  в.  1021. 

9.  Т.  36,2—3,65.  П.  72.  Д.  24.  В.  60500.  Загіоръ.  Іпзи^.  НеІІеЬ.  оставлено. 
Мочи^ІЗОО  к.  с.  Уд.  в.  1020.  Реакц.  кислая.  Бѣлка  нѣтъ. 

10 — 14.  Больной  ^оставался  *безъ  л^І^ченія,  при  чемъ  ^состояніе  его  суще- 
ственно не  измѣнялось.  Самочувствіе  было  все  время  хорошее.  Дыханіе  чи- 
стое, ослабленно-везикулярное.  Размѣры  сердечной  тупости  не  мѣнялись.  То- 
ны сердца  были  почти  чисты  и  только  иногда  то  дри  первомъ,  то  при  втѳ- 
ромъ  тонѣ  у  верхушки  бывали  шумки. 

14.  Больной  выписался  безъ  отековъ. 
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Беаъ.  лѣченія. 

Получ.  Ігііііз.  гай.  НеІІеЪогі  ѵіт. 
(е  ёШ)  ^ѵі.  Черезъ  2  часа  пѳ 
столовой  ложкѣ. 


ІІринимаетъ  ІпГиз.  гай.  НеІІеЬ. 
ѵМйіз  (е  §г.  іѵ)  ^ѵі.  Черезъ  2 
часа  по  столовой  ложкѣ. 


Не  палуч.  Іпйіз.  г.  НеІІеЬ. 

Снова  Мия.  НеІІеЬ.  6  ложект. 
въ  денБ. 


Получ.  4  стол,  ложки  ІпПіз.  та4. 
НеІІеЬогі. 

Получ.  3  ложки. 

Получ.  2  ложки. 

НеІІеЪ.  оставіевъ. 


6* 
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^  ^  Іт 

>3       =3  «     §  .    .  2 

Я!  с-  л    .      «  н  о  2 

р,         >€=|  о  ХоИЯ^И 

Февр. 

11  60000     1200  1020  68     20     Безъ  лѣченія. 

12  60000     1200  1020     86  72  20 

13  59750     1300  1020  76  20- 

14  Больной  выписался  безъ  отековъ. 


НАБЛЮДЕНІЕ  УШ. 

Егоръ  Гущішъ  45  л.,  крестьянинъ,  по  роду  занятія  баныцикъ,  поступилъ. 
30  ноября  1886  г.  съ  жалобами  на  отекъ  ногъ  и  одышку.  Уроженецъ  Костром- 
ской губерніи,  онъ  около  20  лѣтъ  служить  въ  баняхъ  въ  Петербургѣ.  Часто- 
ему  приходилось  сильно  вспотѣвшему  выходить  на  холодъ.  Въ  прежнее  время 
сильно  пилъ.  Около  15  лѣтъ  тому  назадъ,  повидимому,  имѣлъ  сифилисъ 
оставившій  рубцы  на  тѣлѣ.  Уже  давно  онъ  страдаетъ  одышкой  и  сердцебіеніямп 
при  ходьбѣ.  Два  мѣсяца  тому  назадъ  замѣтилъ  отекъ  ногъ,  постепенно  увеличи- 
вавшійся.  Вмѣстѣ  съ  отеками  усилилась  и  одышка. 

Больной  высокаго  роста,  костно-мышечная  система  развита  хорошо.  Жи- 
вотъ  нѣсколько  увеличенъ.  Значительный  отекъ  голеней  и  стопъ.  Небольшой 
ціанозъ  рукъ,  носа  и  слпзистыхъ  оболочекъ  губъ.  Шейныя  вены  ундулируютъ. 
Сердечный  толчокъ  неясный  подъ  6  ребромъ  нѣсколько  влѣво  отъ  сосковой 
линіи.  Пульсъ  въ  лучевыхъ  артеріяхъ  довольно  сильный,  сеіег.,  76  въ  1  мин. 
Дыханіе  въ  споконномъ  состояніи  не  представляетъ  ничего  особеннаго. 
Сердечная  тупость  съ  3  ребра,  книзу  до  7,  вправо  до  правой  парастернальвой,, 
влѣво  на  палецъ  заходитъ  за  сосковую.  Печеночная  тупость  по  правой  соско- 
вой съ  6  р.,  по  аксиллярной  съ  8,  по  лопаточной  линіи  подъ  угломъ  начинается 
уменьшеніе  звучности.  Подъ  лѣвой  лоиаткой  звучность  тоже '  уменьшена  ѵ 
Ігегаііиз  ресЬ.  ослабленъ.  Асі  арісет  2  шума,  на  аортѣ  2  рѣзкихъ  шума,  на 
&ГІ.  риітоп.  небольпіой  акцентъ  на  2  глухомъ  товѣ.  На  сагоййев  1  шумъ^ 
Дыханіе  везикулярное,  подъ  углами  лопатокъ  ослабленное.  Край  печени  про- 
ш,упывается  выдающимся  изъ  подъ  ложныхъ  реберъ.  Селезенка  не  прощупы- 
вается. Флуктуація  на  уровнѣ  пупка. 

Темп.  утр.  36,3,  веч.  36,7.  Пульсъ  76.  Дых.  20.  Вѣсъ  67900.  Мочи  950  к. 
Уд.  в.  1017.  Бѣлка  нѣтъ.  Реакція  кислая.  Діагнозъ.  ІпзиШсіепІіа  ѵаіѵ.  зешііип. 
аогіае  еі  ѵаіѵ.  Ьісизрійаііз.  Діета:  2  тарелки  супа,  котлета,  ситный  хлѣбъ  и 
2  стак.  чая. 

2  дек.  Темп.  утр.  36,5,  веч.  36,5.  П.  76.  Дых.  20.  Вѣсъ  68100.  Запоръ.  Мочи 
1050  к.  с.  Уд.  в.  1019.  Клизма. 

3.  Темп.  утр.  36,0,  веч.  36,4.  П.  88.  Дых.  20.  Вѣсъ  68350.  Кашель.  Отека 
бегъ  измѣненія.  Мочи  900  к.  с  Уд.  в.  1021.  Вавна. 

Ер.  Ехіг.  11.  гасііс.  НеІІеЪогі  ѵіг.  ѵ^. 
А^.  (іеві.  (5ѵі. 

М.  1).  8.  4  ложки  въ  день. 
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4.  Темп.  утр.  36,3,  веч.  36,6.  П.  80.  Дых.  20.  Вѣсъ  68600.  Безсонница. 
Еашель.  Одышка  меньше.  Пульсъ  рѣзко  усилился.  Мочи  650  к.  с.  Уд.  в.  1022. 
Бѣлка  нѣтъ. 

5.  Темп.  утр.  36,4,  веч.  37,3.  П.  80.  Дых.  20.  Вѣсъ  68200.  Самочувствіе 
лучше.  Пу.іьсъ  полный.  Кашель  меньше.  Флуктуація  начин,  на  палецъ  ниже 
пупка.  Испражн.  жидкія  4  раза.  Мочи  800.  Уд.  в.  1022. 

6.  Темп.  утр.  36,5—37,3.  П.  84.  Дых.  20.  Вѣсъ  68900.  Одышка  есть.  Кашля 
почти  нѣтъ.  Отеки  безъ  измѣненій.  Мочи  700  к.  с.  Уд.  в.  1022.  БЬлка  слѣды. 
Получіаетъ  тоже,  но  черезъ  2  часа  по  столовой  ложкѣ. 

7.  Т.  ут.  36,6,  в.  36,7.  П.  76.  Д.  24.  В.  68850.  Пульсъ  полный.  Кашля  нѣтъ. 
Одышка.  Мочи  900  к.  с.  Уд.  в.  1023. 

8.  Т.  36,6,  в.  36,8.  П.  84.  Д.  24.  В.  69100.  Пульсъ  полный  и  сильный. 
Животъ  вздуть.  Отекъ  ногъ  почти  исчезъ.  Запоръ.  Одышка  и  безсонница  по 
прежнему.  Мочи  500  к.  с.  Уд.  в.  1023.  Бѣлокъ.  Клизма. 

9.  Т.  ут.  36,7,  в.  36,8.  П.  88.  Д.  16.  В.  69350.  Съ  утра  получ.  ІпГизит 
Асіошсі.  ѵегп.  (е  5/?)  5ѵ  черезъ  3  часа  по  столовой  ложкѣ.  Мочи  850  к.  с. 
Уд.  в.  1023,  кислая,  содерж.  бѣлокъ. 

10.  Т.  ут.  36,4,  в.  36,6.  П.  80.  Д.  20.  В.  70150.  Мочи  800  к.  с.  Уд.  в.  1022. 
Пульсъ  полный  и  сильный. 

11.  т.  36,7,  в.  37,0.  П.  76.  Д.  18.  В.  70300.  Мочи  750.  Уд.  в.  1023.  Не- 
■большое  колич.  бѣлка.  Получ.  слѣд.: 

і  ІпГ.  Айоп.  ѵегп  (е  §г  хѵ)  ^ѵ^. 

Ех.  й.  г.  НеІІеЬогі  §и  ^^^. 

М.  Б.  8.  Чрезъ  3  часа  по  столовой  ложкѣ. 

12.  Т.  36,5,  в.  36,5.  П.  84.  Д.  24.  В.  70600-  Мочи  700  к.  с.  Уд.  в.  1023. 

13.  Т.  ут.  37,0,  в.  36,7.  П.  84.  Д.  24.  В.  70350.  Безсонница.  Отеки  безъ 
лзмѣненій.  Мочи  700  к.  с.  Уд.  в.  1021.  Бѣлокъ. 

14.  Т.  ут.  36,5,  в.  36,4.  П.  88.  Д.  20.  В.  70400.  Спалъ  хорошо.  АЛ  арісет 
первый  шумъ  съ  тономъ.  Отеки  безъ  измѣненій.  Мочи  700  к.  с.  Уд.  в.  1022. 
Бѣлка  мало.  Съ  утра  получ.  слѣд.: 

Кр.:  ІпГ.  Айошй.  ѵегп.  (е  §г  хѵ)  (5ѵ). 
Ехіг.  й.  гай.  НеІІеЬогі  ѵ.  §іі  ѵ^. 
М.  В.  8.  Чрезъ  3  часа  по  столовой  ложкѣ. 

15.  Т.  ут.  36,4,  в.  36,5.  П.  84.  Д.  18.  В.  70000.  Самочувствіе  хорошо.  Сонъ 
хорошій;  одышка  меньше.  Кашель  незначительный.  Мочи  700  к.  с.  Уд.  в.  1024. 
Бѣлка  нѣтъ.  Діета:  3  стак.  молока,  2  тар.  супа,  котлета,  ситный  хлѣбъ. 

16.  Т.  ут.  36,3,  в.  36,4.  П.  76.  Д.  18.  В.  69950.  Отекъ  ногъ  меньше.  Одышка 
и  кашель  ничтожные.  Запоръ.  Мочи  800  к.  с.  Уд.  в.  1024.  Бѣлка  нѣхъ.  Реакц. 
-кисл.  Мочевины  21,6.  Хлоридовъ  8,8.  Запоръ. 

Назн.  Бесосі.  КЬт.  ^гап§.  (е  5/?)  ^ѵі. 
Каігі  8и1і'.  5/3. 

М.  В.  8.  Принять  2  столовыя  ложки. 

17.  Темп.  ут.  36,2,  в.  36,6.  П.  83.  Д.  22.  В.  69900.  Безъ  перемѣнъ.  Мочи 
вОО  к.  с.  Уд.  в.  1022.  Бѣлка  нѣтъ. 

18.  Т.  ут.  36,3,  в.  36,3.  П.  80.  Д.  24.  В.  69750.  Саліочувствіе  хорошо.  По- 
лучаетъ  съ  утра  черезъ  3  часа  по  ложкѣ  Іпі'.  Айопіі.  ѵегп.  ^е  §г  хѵ)  аД  З^^І 
съ  прибавленіемъ  по  10  кац.  ІѴо  раствора.  Ехіг.  іг&і.  НеІІеЬогі  ѵігійів. 
Мочи  1200  К-  е.  Уд.  в.  1020.  Рекц.  кисл.  Бѣлка  нѣтъ. 
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19.  Т.  ут.  36,9,  в.  36,7.  П.  80.  Д.  18.  В.  69200.  Самочувствіе  хорошо. 
Флуктуація  на  пклецъ  ниже  пупка.  Получ.  1°/§  растг.  Ехіг.  НеІІеЪогі  вътомъ 
же  коліічествѣ,  но  Іпі.  Асіопісіій  ѵегп.  (е  ^ѵ^.  Мочи  2200.  Уд.  в.  1014. 
Бѣлка  нѣтъ.            '  • 

20.  Т.  ут.  36,3,'  в.  36,8;  П.  60.  Д.  20.  В.  67350.  Самочувствіе  хорошо.  Отеки 
Богъ  меньше.  «Ілуктуація  на  2  пальца  ниже- пупка.  Мочи  2000.  Уд.  в.  1015. 

21.  Т.  ут.  36,2,  6.  37,1.  П.  84.  Д.  20.  В.  6Р500.  Сердечные  шумы  Оезъ 
мзмѣненія.  Самочувствіе  хорошо'.  Мочи  1800  к.  с.  Уд.  в.  1016.  Заноръ.  Клизма. 
Съ  утра  получаетъ  только  по  20  к.  4  раза  въ  день  і7о  раств.  Ехіг.  йиісі.  г. 
НеІІеЬогі.  . . 

22.  Т.  ут.  36,5,  в.  37,0.  П.  80.  Д.  24.  В.  64850.  Пульсъ  сильный  и  нолный. 
Одышка  и  кашель  гораздо  меньше.  Мочп  1700  к.  с.  Уд.  в.  1016.  Бѣлка  нѣтъ. 

23.  Т.  ут.  36,4,  в.  36,7.  П.  88.  Д.  18.  В.  63800.  При  первомъ  шумѣ  у 
верхушки  слышенъ  тонъ.  Сердечная  тупость  начин,  съ  верхняго  края  3  ребра, 
вправо  па  2  пальца  за  1.  тейіапа,  влѣво  до  сосковой  линіп.  Мочи  1500  к.  с. 
Уд.  В;  1019.  Кисл.  реакція. 

24.  Т.  ут.  36,3,  в.  36,7.  П.  80.  Д.  16.  В.  63000.  Самочувствіе  отличное. 
Флуктуація  на  3  пальца  ниже  пупка.  Отека  ногъ  нѣтъ.  Мочи  1000  к.  с.  Уд. 
в.  1020. 

25.  Т.  ут.  36,3,  в.  36,2.  П.  84.  Д.  18.  В.  63000.  Мочп  1600  к.  с.  Уд.  в.  1020. 
Съ  24  получаетъ  по  20  к.  1°/о  раствора  Ехіг.  НеІІеЬогі  3  раза  въ  день. 

26.  Т.  36,7,  в.  36,9.  П.  88.  Д.  18.  В.  61800.  Сердечная  тупость  вправо  на 
Ѵ/2  пальца  за  1.  шей.,  а  влѣво  до  сосковой.  Мочп  1300  к.  с.  Уд.  в.  1021. 

27.  Т.  ут.  36,5,  веч.  37,2.  Пульсъ  84.  Д.  18.  Вѣсъ  61500.  Мочи  1200  к.  с. 
Уд.  в.  1021. 

28.  Т.  ут.  36,6,  в.  36,5.  Пульсъ  84.  Дых.  16.  Вѣсъ  61200.  Мочи  1400  к.  с. 
Уд.  в.  1020. 

29.  Т.  ут.  36,5,  в.  36,8.  П.  88.  Д.  18.  В.  60700.  Самочувствіе  хорошо.  Отековъ 
нѣтъ.  Неясная  ф.іуктуація  въ  нижней  части  живота.  Ехіг.  НеІІеЬогі  оставленъ. 
Мочи  1100  к.  с.  Уд.  в.  1021. 

30  Т.  ут.  36,3,  в.  36,6.  П.  84.  Д.  20.  В.  61050.  Самочувствіе  хорошо.  Отековъ 
иѣтъ.  Запоръ.  Мочи  1200  к.  с.  Уд.  в.  1022. 

31.  Т.  ут.  36,2,  в.  36,7.  П.  96.  Д.  20.  В.  61350.  Асі  арісет  предсистолич. 
шумъ  переходяпцй  въ  систолическіЯ  шумъ  съ  тономъ  и  діастол.  шумъ.  На 
аортѣ  2  шума.  Отековъ  нѣтъ.  Мочп  1100  к.  с.  Уд.  в.  1024. 

1  янв.  Т.  ут.  36,3,  в.  36,5.  П.  84.  Д.  18.  В.  61400.  Мочи  1100  к.  с.  Уд.  в. 
1024.  Небольшое  количество  бѣлка. 

2.  Т.  ут.  36,4.  П.  88.  Д.  20.  В.  61250.  Самочувствіе  хоі)ошо.  Отека  ногъ 
мѣтъ.  Въ  нижней  части  живота  все  еще  есть  неясная  флуктуація. 

8.  Больной  выннсался  безъ  отековъ. 


а,  га 

1  67900 
•2 


а 

ЕГОРЪ  ГУЩИНЪ. 

Колич.  моч 

Удѣльныіі 
вѣсъ  мочи. 

Окружи  ості 
живота. 

Пульсъ. 
Дыханіе. 

950 

1017 

92 

76       20  1 

1050 

1019 

76        20  ) 

900 

1021 

94 

88  20 

68100      1050      1019  76        20  |   ^^^'^  тераши. 

3      68350       900      1021      94      88       20      Кр.  Ех!.  Я.  г.  НеІІеЪогі 

§и  VI. 

Ац.  (Іезі.  ^ѵ^. 
8.  4  ложки  въ  день. 


4 

68600 

650 

1022 

5 

68200 

800 

1022 

6 

68900 

700 

1022 

91 

7 

68850 

900 

1023 

8 

69100 

500 

1023 

69350 

850 

1023 

10 

70150 

800 

1022 

11 

70300 

750 

1023 

12 

70600 

700 

1023 

95 

13 

70350 

700 

1021 

14 

70400 

700 

1022 

15 

70000 

700 

1024 

16 

69950 

800 

1024 

17 

69900 

800 

1022 

18 

69750 

1200 

1020 

80 

20 

80 

20 

84 

20 

76 

24 

84 

24 

88 

16 

1 

80 

20 

1 
1 

) 

76 

18 

84 

24 

( 

84 

24 

1 

) 

88 

20 

\ 

84 

18 

1 

76 

18 

} 

88 

22 

1 
) 

80 

24 

19 

69200 

2200 

1014 

80 

18 

20 

67350 

2000 

1015 

80 

20 

21 

66500 

1800 

1016 

84 

20 

22 

64850 

1700 

1016 

89 

80 

24 

23 

6380Ѳ 

1500 

1019 

88 

18 

Тоже,  черезъ  2  часа  по 
столовой  дожкѣ. 


Ехкг.  НеІІеЪ.  оставленъ. 
Кр.   Іпі  А(іопі(1.  ѵегп. 

(е(5Д)  ЗуІ- 
Чрезъ  3  часа  по  столо- 
вой ложкѣ. 

Кр.   ІПІ  Айопісі.  ѵегп. 
(е  §г.  хѵ)  (5ѵі. 
Ехкг.  Я.  гасі.  НеІІеЪ. 

М.  В.  8.  Чрезъ  3  часа  по 
столовой  ложкѣ. 

Ер.  ІпГ.  Аіоп.  ѵегп.  (е  §г 
XV}  3-ѵі  Ех  й.  г.  НеІІеЬ 
V.  ёіЬ  ѵ]. 

Чрезъ  3  часа  по  столовой 
ложкѣ. 

Къ  каждой  ложкѣ  ІпГ. 
Айопісі.  ѵегп  (е  §г.  хѵ)  ^ѵ^ 
прибавл.по  ІОк.Іо/ораств. 
Ех*.  й.  г.  НеІІеЬ. 
Тоже,  по  ІПІ  Айопій. 
ѵегп.  (е  ЗЮЗѴ- 

ІПІ  Асіопісі.  ѵегп.  оставл. 
Получ.  по  20  к.  1%  раств. 
Ехіг.  Я.  гай.  НеІІеЬогі 
ѵігій.  4  раза  въ  день. 


24 

63000 

1000 

1020 

86 

80 

16 

25 

63000 

1600 

1020 

84 

18 

26 

61800 

1300 

1021 

87- 

88 

18 

27 

61500 

1200 

1021 

84 

18 

28 

61200 

1400 

1020 

84 

16 

29 

60700 

1100 

1021 

85 

88 

18 

30 

61050 

1200 

1022 

84 

20 

31 

61350 

1100 

1022 

89 

96 

20 

янв. 

1 

61400 

1100 

1024 

84 

18 

2 

61250 

86 
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І^/о  раств.  Ехіг.  й.  гай. 
НеІІеЪогі  ѵіг.  по  20  к.  3 
раза  въ  день. 


Ехіг.  Не11еІ)0гі  оставл. 
Безъ  терапіи. 


Больной  выписался  безъ  отековъ  8  января. 
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Въ  этомъ  случаѣ  также  Ехіг.  Д.  гай.  НеІІеЪогі  ѵігШіз  иіп^из. 
А(іопі(іІ8  ѵегпаііз  въ  отдѣльности  оказались  недостаточными,  дан- 
ные же  вмѣстѣ  оказали  благопріятвое  дѣЁствіе. 


НАБЛЮДЕНІЕ  IX. 

Людмила  X— ри  30  л.,  жена  мнчмана,  уроженка  Херсонской  губерніи,  по- 
ступила въ  клинику  11  ноября  1886  г.  съ  жалобами  на  одышку  и  отеки.  12-ти 
лѣтъ  больная  перенесла  воспаленіе  легкихъ.  На  15  году  она  пмѣла  острый, 
сочленовный  ревматизмъ  и  съ  тѣхъ  поръ  страдаетъ  сердцебіеніями.  На  26  году 
она  вышла  замужъ.  Рожала  2  раза.  Первые  роды  прошли  благополучно,  послѣ 
же  вторыхъ  родовъ,  бывшихъ  2  мѣсяца  тому  назадъ,  появились  отеки.  Отеки 
возростали  несмотря  на  употребленіе  Іпі".  {іі§ііа1І8,  Сопѵаііагіае  Ма^аіій, 
Сой'еіпі  сіігісі  и  др.  сердечныхъ  средствъ,  и  заставили  больную  обратиться  въ 
клинику. 

Больная  средняго  роста.  Подкожножирный  слой  развитъ  умѣренно. 
Костно-мышечная  система  мало  развита.  Животъ  сильно  увеличенъ  въ  объемѣ. 
Значительный  отекъ  голени  и  стопъ.  Пульсъ  слабый,  очень  аритмичный,  отъ 
100  до  120,  неравномѣрный.  Разница  между  числомъ  пульсовыхъ  волнъ  и  чис- 
ломъ  сердцебіеній  значительная.  Дыханіе  поверхностно,  учащено.  Температура 
тѣла  37,1.  Вѣсъ  58600. 

Сердечная  тупость  въ  стоячемъ  положеніи  начинается  съ  3-го  ребра,  не- 
большое же  уменьшеніе  звучности  уже  подъ  2  ребромъ.  Вправо  тупость  про- 
стирается до  правой  парастернальной,  влѣво  заходитъ  на  палецъ  за  сосковую 
и  оканчивается  внизу  между  6  п  7  ребромъ.  Толчекъ  сердца  ощущается  въ 
этомъ  же  промежуткѣ,  немного  влѣво  отъ  сосковой  линіи.  Иногда  Ігётіззетепі; 
саі.  Подъ  нижними  углами  обѣихъ  лопатокъ  звучность  уменьшена.  Перкутор- 
ная граница  печени  по  сосковой  линіи  съ  нижняго  края  5-го  ребра,  по  аксил- 
лярноп  съ  7-го.  Селезеночная  тупость  съ  9  ребра.  Край  печени  прощупывается 
пальца  на  3  ниже  края  ложныхъ  реберъ.  Край  селезенки  не  прощупывается. 

Асі  арісет  то  предсистолическій  шумъ,  то  шумъ,  начинающінся  вмѣстѣ  съ 
первымъ  тономъ  и  продолжающійся  въ  малую  паузу.  Діастолическій  глухой 
тонъ,  а  иногда  шумъ. 

На  аортѣ  2  тона.  На  агі.  риіт.  2  нечистыхъ  тона,  и  второй  съ  акцен- 
томъ.  На  каротидахъ  2  слабыхъ  тона.  Дыхаиіе  спереди  везикулярное,  сзади 
жесткое.  Флуктуація  въ  животѣ,  начиная  на  3  пальца  выше  пупка.  Мочи  500 
к.  с.  Уд.  в.  1022;  кислая  реакція.  Бѣлка  много.  Эпителіальныя  клѣтки,  гіалн- 
новые  цилиндры  и  гнойные  шарики  въ  мочѣ.  Испражненія  нормальны. 

Діагнозъ  8(;епо8І8  08Ііі  ѵепозі  8Іп.  МогЪиз  ВгідЫіі. 

Діета:  3  стакана  молока,  2  тарелки  молочнаго  супа,  котлета,  манная  каша. 
12  ноября.  Т.  36,7,  веч.  36,2.  П.  100,  сердцебіеній  108.  Д.  48.  В.  57900.  Окруж- 
ность живота  96  с.  Мочи  500  к.  с.  Уд.  в.  1023.  Бѣлка  много.  Мочевины  15,0. 
Хлор.  3,8. 

13.  Т.  36,5—36,7.  П.  80.  Сердцебіеній  104.  Д.  44.  В.  57300.  Окружность 
живота  96  с.  Кашель  и  одышка  попрежнему.  Головная  боль.  Пульсъ  очень 
слабъ  и  аритмиченъ.  Мочи  500  к.  с.  Уд.  в.  1025. 
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Назначено  Ехег.  Я.  гай.  НеІІеЬогі  ѵіг.  ^И.  Щ. 
А^.  (іезі.  <Іѵ^. 

М.  ^.  8.  6  ложекъ  въ  день. 

14.  Т.  36,4—37,2.  П.  104.  Сердцеб.  120.  Д.  44.  В.  57300.  Окружность  жи- 
вота 93  с.  Поносъ.  Головная  боль.  Мочи  400  к.  с.  Уд.  в.  1029.  Много  бѣлка. 

15.  Т.  36,6—36,8.  II.  100.  Д.  40.  В.  57900.  Пульсъ  слабый  и  аритмичный. 
Мочи  600  к.  с.  Уд.  в.  1024.  Бѣлокъ.  Ехіг.  НеІІеЬогі  оставденъ  и  назн.  Тп^из, 
Айопісі.  ѵегпаіій  (е  ^^)  3\}  черезь  3  часа  по  столовой  ложкѣ. 

При  употребленіи  ІпГизі  Айопісіів  ѵегпаііз  наступило  улучшеніе  въ  состо- 
яніи  больной. 

Въ  этомъ  и  двухъ  слѣдующихъ  наблюдееіяхъ  употребленіе 
Ехігасіі  й.  га(і.  НеІІеЬогі  ѵігМік  было  безуспѣшно. 

НАБЛЮДЕНІЕ  X. 

Есенія  Е — ва  45  л.,  крестьянка,  уроженка  Тверской  губерніи  поступила 
въ  клинику  16  декабря  1886  г.  съ  жалобами  на  сильную  одышку,  кашель  и 
отеки.  Двѣнадцать  лѣтъ  тому  назадъ  она  имѣла  сочленовный  ревматизмъ.  Съ 
тѣхъ  поръ  она  страдала  одышкой,  а  временами  бывали  и  отеки.  Около  года 
ея  состояніе  начало  ухудшаться,  явилась  слабость,  отеки  стали  увеличиваться. 
Особенно  плохо  она  себя  чувствуетъ  послѣдній  мѣсяці.. 

Больная  средняго  роста;  костно-мышечная  система  развита  умѣренно,  под- 
кожный жирный  слой  прежде  видимо  былъ  сильнѣе  развитъ.  Слизистая  обо- 
лочка губъ  и  конъюнктивы  блѣдны.  Височныя,  лучевыя  и  плечевыя  артеріи 
склеротически  измѣнены.  Пульсъ  довольно  ровный  съ  характеромъ  риізиз  сеіег, 
значительно  учащенъ  (112  въ  1').  Дыханія  иоверхностны  и  учащены.  Ясная  ун- 
дуляція  шейныхъ  венъ.  Сердечный  толчокъ  въ  обычномъ  мѣстѣ  почти  не  про- 
ш,упывается,  а  вмѣсто  него  слабое  Ггётіззетепі  саі;.  Риізаііо  ері^азігіса.  Жи- 
вотъ  вздутъ,  выпяченъ  въ  верхней  части.  Въ  нижней  части  его  флуктуація. 
Значительный  отекъ  голеней  и  стопъ.  Сердечная  тупость  начинается  по  лѣвой 
парастернальной  съ  3-го  ребра,  вправо  простирается  почти  на  4  пальца  за  1. 
тейіапа,  влѣво  до  сосковой  лпніи,  книзу  до  промежутка  между  6  и  7  ребромъ. 
По  правой  сосковой  тупость  съ  5  ребра;  по  правой  аксиллярной  съ  6-го,  сзади 
на  палецъ  ниже  угла  лопатки.  Вибрація  въ  области  тупаго  звука  ослаблена. 
По  лѣвой  аксиллярной  тупость  съ  8  ребра.  Аі  арісет  предсистолпческій  шумъ 
и  два  глухихъ  тона,  а  иногда  2  шума.  На  аортѣ  2  шума,  на  агі.  риітоп.  2  глу- 
хихъ  тона  и  второй  съ  акцентомъ.  На  каротидахъ  систодическій  шумъ.  Въ 
легкихъ  дыханіе  всюду  жестко,  по  правой  аксиллярной  внпзу  ослаблено;  подъ 
углами  лопатокъ  крепнтирующіе  хрппы.  Печень  въ  лежачемъ  положеніи  вы- 
дается на  3  пальца  изъ  подъ  ложныхъ  реберъ,  болѣзненна.  Селезенка  тоже  про- 
щупывается. 

Мочу  больная  теряетъ.  Собрано  200  к.  с.  Уд.  в.  1022,  кислой  реакціп,  безъ 
бѣлка.  Испражненія  жидки,  нѣсколько  разъ  въ  день.  Темп.  36,9  — 37,3.  Вѣсъ 
50400,  Діагнозъ:  ІпзиШсіепІіа  ѵаіѵ.  зетііип.  аогіае  еі  зіепозіз  сиш  іпзаШсіепиа 
ѵаіѵ.  Ъісизрісіаііз  РІеигШз  ехзисіаиѵа  йехіга. 

Діета:  котлета,  3  стакана  молока,  2  тарелки  супа,  булка  и  манная  каша. 

18.  Темп.  37,6,  веч.  37,7.  Пульсъ  100.  Дых.  40.  Вѣсъ  50500.  Самочувствіе 
удовлетворительно.  Одышка  по  прежнему.  Отеки  безъ  измѣненія.  Мочу  теря- 


—  138  — 


етъ.  Собрано  250  к.  е.  Уд.  в.  1026.  Бѣлка  нѣтъ.  Назнатено:  ІѴо  раств.  Ехіг. 
й.  гай.  НеІІеЬогі  ѵіг.  по  10  к.  6  разъ  въ  день. 

19.  Т.  ут.  37,1,  веч.  38,2.  С.  88.  Д.  36.  В.  50500.  Одышка  и  кашель.  Мочн 
собрано  350.  к.  с.  Уд.  в.  1023. 

20.  Т.  ут.  37,2,  веч.  38,4.  П.  88.  Д.  36.  В.  50700,  Отеки  безъ  перемѣны. 
Сильный  кашель.  Тупость  по  правой  сосковой  начиная  съ  4-го  ребра,  по  пра- 
вой аксилляриой  тоже  съ  4  р.,  сзади  на  2  пальца  выше  нижняго  угла  лопаткн. 
Дыханіе  и  вибрація  въ  области  тупости  ослаблены.  По  лѣвой  аксиллярной 
слышны  крепптируюш,іе  хрипы.  Пульсъ  сталъ  замѣтно  сильнѣе.  Мочп  собрано 
около  200  к.  с.  Уд.  в.  1023.  Назн.  растираніе  бока  мазью  изъ  зеленаго  мыла 
съ  вазелиноыъ. 

21.  Т.  ут.  37,5,  веч.  37,2.  П.  96.  Д.  36.  В.  50700.  Тупость  въ  тѣхъ  же  гранп- 
цахъ.  Пульсъ  полный.  Кашель  не  особенно  великъ.  Мочи  собрано  только  100  к. 
с.  Уд.  в.  1023.  17о  раств.  Ехкг.  НеІІеЬогі  по  12  к.  6  разъ  въ  день. 

22.  Т.  37,2  —  37,5.  П.  96.  Д.  36.  В.  508000.  Безъ  перемѣнъ.  Мочу  почти 
всю  теряетъ  съ  испражненіями.  Ѵ/о  раств.  Ехіг.  НеІІеЬ.  по  20  к.  4  раза. 

23.  Т.  37,4  —  37,5.  11.  96  полный.  Д.  36.  В.  50800.  Особенныхъ  перемѣнъ 
нѣтъ.  Отеки  по  прежнему,  Ехіг.  НеІІеЪогі  оставленъ  и  назн.  Ін^из.  Айопій.  ѵегп. 
(в  3/3)  З^І  чрезъ  3  часа  по  столовой  ложкѣ, 

Улучшеніе  и  при  употребленін  Айопійіз  ѵегп.  не  наступило.  Далѣе  у  боль- 
ной развилась  лѣросторонняя  крупозная  пнеймонія  и  2-го  января  она  скон- 
чалась. 


КСЕНІЯ  ЕІ— ВА  45  л. 


ев 

очи. 

іѣсъ 

(в 

СЕ 

г 

Время. 

ч 

іг) 

я 

и 

05 

|Л  >. 

с;>  н 
л  >^ 

т 

о 
М 

>»  я 

■ч  ш 
^^к 
а  3 

а 

ч: 

Дек. 

17 

50400 

1022 

112 

40 

18 

50500 

1026 

100 

40  ^ 

19 

50500 

к 

г 

1023 

88 

36  5 

20 

50700 

_я 

1023 

88 

36  ! 

36 

21 

50700 

з: 
а> 
сз 

1023 

96 

22 

50800 

^ 

96 

36 

23 

50800 

& 

1018 

96 

36 

24 

50700 

1018 

96 

40 

25 

50500 

ьа 

о 

1017 

96 

36 

26 

50100 

а: 

1024 

94 

36 

27 

5С000 

ряетс 

1021 

92 

36 

28 

49800 

1028 

104 

40 

29 

49100 

О) 

н 

104 

44 

30 

49200 

ев 

1026 

128 

48 

31 

49100 

О 

96 

40 

Янв. 

1 

49200 

1025 

100 

48 

2 

Больная 

скончалась. 

Безъ  лѣченія. 

ІІолуч.  1°/о  раств.  Ехіг.  й.  гай. 
НеІІеЬ.  V.  по  10  к.  6  разъ  въ  день. 

По  12  к.  6  разъ. 

По  20  к.  4  раза. 

Іпі^.  Айопій.  ѵегп.  (е  (3/3)  ^ѵ^. 

Черезъ  3  часа  по  стол,  ложкѣ. 


—  139  — 


НАБЛЮДЕНІБ  XI.  ^  ' 

Т.  О-рСкій  55,  возвращеннъиі  изъ  ссылки  въ  Иркутскѣ,  гдѣ  провелъ  около 
15  лѣтъ.  Уроженецъ  Плоцкой  губ.  Постуиилъ  въ  клинику  23  окт.  1886  г.  изъ- 
За  отековъ,  одышки  и  кашля.  Около  двухъ  лѣтъ  тому  назадъ  онъ  захворалъ 
болАми  въ  поясницѣ,  Пріічемъ  моча  была  съ  кровью.  Около  того-же  времени 
у  дего  началось  сердцебіенія  и  одышка,  а  ио  временамъ  сталъ  являться  и 
отекъ  ногъ.  4  ыѣсяца  тому  назадъ  у  больнаго  бы.лъ  оПморокъ,  послѣ  котораго 
образовалась  правосторонняя  гемиплегія,  вскорѣ  исчезнувшая.  Больной  женатъ 
й  имѣетъ  здоровыхъ  дѣтеіі.  Сифилиса  не  иыѣ.іъ.  Спиртными  напитками  не 
злоупотреблялъ.  Болѣзнь  сбою  приписываетъ  простудѣ.  ; 
"  Больной  высокаго  роста,  очень  худъ.  Коство-мышечная  система  цлохо 
развита.  ЖивОтъ  выпяченъі  Ноги  отечны.  Склеры  слегка  иктеричны.  Слпзистыя 
оболочки,  кончикъ  нооа,  руки  ціанотнчны.  Плечевыя  и  лучевыя  артерін  про- 
га,уиываются  неравномѣрно  утолщенными.  Пульсъ  слабый  и  крайне  аритмпченъ. 
Число  пульсовыхъ  волнъ  значительно  меньше  числа  сердцебіеній.  (Пульсъ  80 
въ  мин.  а  сердцеб.  120).  Теміі.  36,3.  Дыханія  учащены.  Сердечный  толчокъ 
между  6  и  7  ребр.  на  палецъ  влѣво  отъ  сосковой  линіи.  Печень  прощупывается 
на  2  пальца  ниже  края  ложныхъ  реберъ,  она  умѣренно  плотна.  Селезенка 
не  прощупывается.  Флуктуація  начинается  на  3  пальца  ниже  пупка.  Сердечная 
тупость  ио  лѣвой  парастернальной  начинается  съ  3  ребра,  но  уже  подъ  вто- 
рымъ  ребромъ  небольшое  уменьшеніе  звучности.  Влѣво  сердечная  тупость 
простирается  на  ІѴг  иалгьца  за  сосковую,  вправо  на  уровнѣ  3  реберн.  хряща 
заходитъ  на  ІѴг  пальца  за  1.  тесііапат,  на  4  р.  на  2  и  ва  5  на  2Ѵ2  пальца. 
Книзу  тупость  простирается  до  промежутка  между  6  и  7  ребр.  Небольшое 
уменьшеніе  звучности  подъ  правой  ключицей.  Но  дѣвой  акси-мярной  уже  съ 
6  ребра  звучность  уменьшена.  Печеночная  тупость  ио  правой  сосковой  на  6  р., 
по  аксиллярной  на  7.  Сзади  ио  всей  правой  сторонѣ  звучность  уменьшена."^ 

Ай  арісет  тоны  чисты,  но  слабы.  Рѣзкая  арнтмія.  На  аортѣ  и  легочной 
артеріп  чистые  тоны.  На  каротидахъ  чистые  2  тона. 

Надъ  обѣими  ключицами  укороченный  вдохъ,  удлиненный  выдыхъ.  Дыханіе 
подъ  ключицами  жестко.  Надъ  обѣими  лопатками  дыханіе  жестко,  съ  выдыхомъ, 
особенно  рѣзкимъ  и  длиннымъ  справа.  У  угла  правой  лопатки  субкрепптпрующіе 
хрипы.  Мочу  теряетъ  при  испражненіяхъ.  Собрано  300  к.  с.  Уд.  в.  1017. 
Бѣлокъ.  Гіалииовые  цилиндры.  Испражненія  въ  небольшомъ  количествѣ,  нор- 
мальные. 

Вѣсъ  тѣла  75500.  Діагнозъ:  МогЬиз  Вгі§ЬШ  еі;  сог.  Іаззііт.  Діета:  3  стакана 
молока,  2  тарелки  бульона,  котлета,      фунта  ситнаго  х.іѣба. 

25  окт.  Тем.  ут.  36,2,  веч.  36,3.  П.  100.  Д.  40.  В.  76100.  Удушья  усилились. 
Пульсъ  слабъ.  Кашель.  Мочи  собрано  300  к.  с.  Уд.  в.  1018.  Бѣлокъ.  Гіалиновые 
цилиндры.  Реакція  кислая.  Назн.  І^/о  растворъ  Ех^гасіі  П.  гай.  НеІІеЬогі  ѵіг. 
ио  10  к.  4  раза. 

26.  Т.  36,3—36,4.  П.  96—100.  Д.  44.  В.  76500.  Самочувствіе  плохо.  Пульсъ 
слабъ.  Мочи  собрано  около  250  к.  с.  Уд.  в.  1018. 

27.  Т.  36,4—36,3.  П.  100.  Д.  40-  44.  В.  77000.  Самочувствіе  худо.  Пульсъ 
слабъ  и  аритмпченъ. 

Больной  переведенъ  на  молочное  лѣченіе,  при  которомъ  быстро  насту- 
пило улучшеніе. 
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Клиническихъ  наблюденій,  -  къ  сожалѣнію,  у  меня  слишкомъ 
мало  для  вполнѣ  правильной  оцѣнки  значенія  гайісіз  НеІІеЬогі 
ѵігі(іІ8  въ  ряду  другихъ  сердечныхъ  средствъ.  Изъ  нашего  не- 
большаго  клиеическаго  матеріала  можно  сдѣлать  только  крайне 
приблйзительныя  заключенія.  Мы  видимъ,  что  наиболѣе  рельефный 
эффектъ  получился  въ  чистыхъ  случаяхъ  пороковъ  сёрДДа' ЬЪ 
періодѣ  разсгройства  компенсаціи.  Осложненіе  нефритомъ  соста- 
вляло уже  значительное  препятствіе  къ  обнаруженію  полезнаго 
дѣйствія  нашего  средства. 

Отрицательный  результатъ,  полученный  въ  этихъ  случаяхъ. 
однако  не  долженъ  умалять  значенія  успѣшныхъ  результатовъ, 
полученныхъ  въ  другихъ  случаяхъ  при  употребленіи  нашего 
средства  даже  въ  весьма  малыхъ  дозахъ  и,  мнѣ  кажется,  мы 
имѣемъ  основаніе  надѣяться,  что  средство  это  будетъ  полезнымъ 
пріобрѣтеніемъ  въ  терапіи  сердечныхъ  страданій. 

Подводя  итоги  нашимъ  наблюденіямъ  у  кровати  больнаго,  мы 
находимъ  слѣдующія  главныя,  благопріятныя  измѣненія  у  боль- 
ныхъ  подъ  вліяніемъ  нашего  средства:  1)  сердечныя  сокращенія 
усиливаются,  что  проявляется  болѣе  сильнымъ  толчкомъ  сердца, 
болѣе  громкими  сердечными  звуками  и  усиленіемъ  пульсовыхъ 
волнъ.  Въ  тѣхъ  случаяхъ,  гдѣ  замѣчалась  разница  между  числомъ 
сердечныхъ  сокращеній  и  числомъ  пульсовыхъ  волнъ,  эта  разница 
или  исчезала  или  уменьшалась;  2)  частота  сердечныхъ  сокраще- 
ній  уменьшалась  въ  тѣхъ  случаяхъ,  гдѣ  существовала  учаш,енная 
дѣятельность  сердца;  3)  аритмія  сердечныхъ  сокрапі;еній  въ  нѣ- 
которыхъ  случаяхъ  уменьшается;  4)  застойный  явленія  въ  лег- 
кихъ,  печени,  почкахъ  исчезаютъ  или  уменьшаются;  5)  количе- 
чѳство  мочи  увеличивается;  6)  транссудаты  въ  различныхъ  ча- 
стяхъ  тѣла  исчезаютъ  и  вѣсъ  тѣла  падаетъ  вслѣдствіе  выведе- 
нія  воды.   ^ 

Заканчивая  этимъ  свой  трудъ,  я  радъ  возможности  печатно 
выразить  глубокую  благодарность  дорогому  учителю  моему,  про- 
фессору  Сергѣю  Петровичу  Боткину  за  его  помощь  въ  моихъ  на- 
учныхъ  занятіяхъ  и  за  его  постоянное,  незамѣнимое  руковод- 
ство въ  дѣлѣ  клиническаго  моего  образованія. 

Считаю  также  своимъ  долгомъ  отъ  души  поблагодарить  до- 
цента Ивана  Петровича  Павлова  за  помощь  совѣтами  и  личнымъ 
участіемъ  при  выполненіи  этой  работы. 

Благодарю  также  ассистента  клиники  Михаила  Владиміровича 
Яновскаго  и  товарищей  по  клиникѣ  за  доброе  отношеніе  и  постоянную 
готовность  помочь  въ  клиническихъ  и  лабораторяыхъ  занятіяхъ. 
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ОБЪЯСНЕНІЕ  РИСУНКОВЪ. 

ТАБЛИЦА  I.  1.  Кривая  пульса  нормальной  собаки,  кобеля  въ  9000  граммъ. 
Давленіе  йзиѣряется  въ   агі.  спігаііз  (іехіга. 

2.  Кривая  пульса  такой  же  собаки  послѣ  введенія  въ  вену  9  к.  с.  Х'/ц  раствора 
Ехігасіі  ііиісіі  гаД.  НеІІеЬогі  ѵігісііз.  Первый  періодъ  дѣйствія;  заиедленіе  пульса 
при  повышенномъ  артеріальвомъ  давленіи. 

.3.  Кривая  пульса  той  же  соба;ки  во  второмъ  періодѣ  отравлеаія,  Пульсъ  учащенъ 
и  давленіе  повышено. 

.  ТАБЛИЦА  П.  1.  Пульсовая  кривая,  полученная  у  собаки  съ  исключеннымъ 
большимъ  кругомъ  чрезь  соединеніе  аП.  виЬсІаѵіае  йехігае  съ  ѵепа  ^и8и1.  сощ- 
типіз  (іехіга  при  преграждееныхъ  другихъ  путяхъ  для  кровообращенія.  Пульсъ 
.записывается  пруживнымъ  маномегромъ  Фика.  Пульсовая  кривая  до  введенія 
Ехігасіі  й.  гай.  НеІІеЬогі  ѵігійів. 

2.  Пульсовая  кривая  отъ  той  же  собаки,  но  послѣ  введенія  въ  кровь  Ехігасіі 
Йиійі  гайісіа  НеІІсЬогі  уігісііз. 

КВ.  Пульсовыя  кривыя  въ  натуральную  величину.  Черта,  обозначающая  секунды 
(въ  I  таблип.ѣ)  на  42  шт.  выше  нулевой  линіи. 
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45.  Цибульскій.  О  вдіявіи  положенія  тѣла  на  давлевіе  крови,  пульсъ  и  дыханіе. 
Военео-медиц.  журн.,  1879  г. 

46.  Ег.  Ггапск.  КесЬегсЬез  зиг  Гіпйиепсе  ^ие  Іез  ѵагіаііопз  йе  1а  ргеззіоп 
іпігасгапіепііе  е*  іпігасагйіадие  ехегсе  зиг  1е  гуіЬт  йез  Ъаиетепіз  йи  соеиг. 
Тгаѵаих  йи  ІаЬога*.  йе  Магеу.  1877,  стр.  273. 

47.  Тархановъ,  проф.  Іппегѵаііоп  йе  1'аррагеі1  тойёгаі.  йи  соеиг  сЬег  1а  дге- 
поиіИе.  Тгаѵаих  йи  ІаЬог.  йе  Магеу.  1876,  стр.  289. 

48.  Вегоій  А.  ипй  ВІоеЬаит.  ОеЪег  йіе  рЬузіоІод.  "ѴѴігкипдеп  й.  8сЬ\геГ.  Аіго- 
ріпз.  СпІегзисЬ.  аиз  й.  рЬузіоІ.  ЬаЪогаі;.  ги  ЛѴиггЬиг^.  1867. 

49.  8сЬтіейеЪег§.  ОпІегзисЬипдеп  иеЬег  еіпійв  вій\ѵігкип§еп  ат  ГгозсЬЬеггеп. 
БргісЬіе  й.  копі^І.  засЬзізсЬ.  везеІІзсЬ.  й.  "ѴѴіззепзсЬ.  ги  Ьеіргід.  Вй.  22.  1870, 
стр.  130. 

50.  К.  8тііЬ.  А  пеѵ  теіЬой  іог  йе1;егтішп§  іЬе  атоипі  оГ  Ыоой  іЬго\ѵп  іпіо 
Ше  агіег.  &у8іет  Ьу  еасЬ  ѵепігісиіоз  зузіоіе  еіс.  РЬіІайеІГ.  тей.  іітез.  1883.  XIV. 

51.  біоіпікотйг.  Віе  АісЬип§  йез  Віиізігошез  іп  йег  Аогіа  йез  Нипйез.  АгсЬ.  Г. 
Апаіошіе  ипй  РЬузіоІ.  1886.  РЬузіоІ.  АЬіЬ. 

52.  ЬісЫЬеіт  Ъ.  Віе  8іогин§еп  йез  ЬипдепкгеізІаиГез  ипй  іЬг  Еіпйизз  аиГ  й. 
Віиійгиск.  Вегііп.  І877. 

53.  Доброклонскій.  О  физіологическомъ  и  терапевтическомъ  дѣйствіи  Ехігасй, 
йиійі  вгіпйеііае  гоЬизІае  на  сердце  и  кровообращеніе.  Диссерт.  1886. 

54.  ЗсЬике.  Ое  еІІеЬогізтіз  ѵеіегиш.  Візз.  Наіае.  1743. 

55.  ЗсЬаЪеІ.  Біззегіаііо  іпаи^.  йе  е&сііЪиз  ѵепепі  гайісит  Ѵегаігі  аІЬі  еі 
НеІІеЬогі  ш^г!.  ТиЫп^ие.  1817,  См.  Огйіа. 

56.  ЗсЬаЪеІ.  Мётоіге  зиг  Іез  е&із  йи  роізоп  йез  гасіпез  й'еИеЬоге  Ыапс  еі 
поіг.  ^оигп.  й.  тёй.  сЬіг.  еі  рЬагт.  1818.  Т.  2,  стр.  55. 

Допо  лненіе. 

О  геллеборахъ  существують  еще  слѣдующія  работы: 

57.  Маггіпіиз  Н.  Ве  ЬеІІеЪогі  підгі  ехЬіЬіІіопе  еіс.  1665. 

58.  ЛѴоЫІеЬіиз.  ВіззегШіо  йе  НеІІеЬого  пі^го.  1721. 

59.  ВйсЬпегіиз.  Віззегі.  йе  заіиіагі  е*  похіо  НеІІеЬогі  пірт  е]издие  ргаераг.  изи 
Наіае.  1751. 

60.  ТѴ^ейеІіиз.  Бе  Іеігадопо  Нурросгаііз.  ^епае,  1688. 

61.  Ггапг  ѵігіиіет  НеІІеЬогі  пі§гі  Ьуйгадодат  ехешрііз  сопйгтаі;.  1786. 

62.  ТоЪіаз  М.  Ве  ЬеІІеЬогі  підгі  іпйоіе  сЬетіс  е1  изи  тейісо.  Вегоііпі.  1819. 

63.  Зоппіае.  Ве  ЬеІІеЬого  ѵеіегиш,  сиі  еріте1;гіит  йе  ѵегаіго  аІЬо,  а  гесепеіо- 
гіЬиз  изіШо  ассейН.  ^епае  1822. 
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64.  НаиГ.  Егіппегипдеп  ап  (іеп  НеІІеЬогізтиз  <і.  АНеп.  Мей.  В1.  й.  ѵіігІетЬ. 
агггі.  Ѵегзат.  8<;иИ§.  1834.  IV.  Стр.  139. 

Къ  числу  экспериментальныхъ  изслѣдованій  нужно  прибавить  еще  работы  Ѵісаі, 
НегІ\ѵі§'а  и  КоШкег'а. 

Ѵісаі  (Нізіоіге  (іез  рІаМез  ѵёпёпеизев  сіе  1а  Зиіззе.  Іѵегйип  1776.)  считаетъ 
НеІІеЬогиз  ѵігійіз  за  геллеборъ  древнихъ.  Ояъ  же  упоминаетъ  объ  отравденіи  собаки 
водной  вытяжкой  НеІІеЬогі  ѵігісііз.  См.  Магтё.  2еі1зсЬг.  і.  г.  Мей.  XXVI,  стр.  17. 
Негі^ід  (РгасіізсЬе  АггпеітіІІеІІеЬге  і.  ТЬіегаггіе.  Вегі.  1833,  стр.  496)  произво- 
дилъ  опыты  съ  порошкомь,  аесосіит  и  іпГизит  г.  НеІІеЬогі  иі^гі  на  лошадяхъ,  ов- 
цахъ,  свиньяхъ  и  собакахъ.  Онъ  набдюдалъ  слабительное  и  рвотное  дѣйствіе  этихъ 
средствъ  и  описываетъ  также  картину  отравленія  НеІІеЬого  пі^го. 

КбПікег  А.  (ѴігсЬо\у'8  АгсЬіѵ  Вй.  X,  стр.  268,  1856)  приводить  2  опыта  на 
лягушкахъ  съ  спиртнымъ  экстрактомъ  г.  НеІІеЬогі  пі§гі  (?)  и  заключаетъ,  что  сред- 
ство это  дѣйствуетъ  подавляющимъ  образомъ  на  центральную  нервную  систему,  на 
сердце  же  и  мышцы  дѣйствуетъ  подобно  ѵегаігит  аІЬит.  Дальнѣйшія  изслѣдованія 
Но1т'а  подъ  руководствомъ  Кд11ікег'а  приведены  выше. 

Попытки  клиническаго  примѣневія  геллебореина  дѣлали  Ьеісіеп  (ВеиІзсЬе  шеі 
\ѴосЬеп8сЬг.  1881.  №  25  и  26)  и  воегіг  (Віззегі;.  ЗігазЬ.  1882),  но  безъ  успѣха. 


ПОЛОЖЕНШ. 


1.  Отсутствіе  каѳедры  исторіи  медицины  при  Академіи  со- 
ставляетъ  значительный  пробѣлъ  въ  академическомъ  препода- 
ваніи. 

2.  Азотистый  метаморфозъ  при  крупозной  пнеймоніи  повыша- 
ется и  количества  выводимаго  азота  значительно  превышаетъ 
количество  вводимаго,  абсолютныя  же  величины  выведенія  азота 
колеблятся  въ  широкихъ  границахъ  *). 

3.  Слизистая  оболочка  гортани  у  собаки  получаетъ  свои  чув- 
ствительныя  нервныя  волокна  отъ  п.  1агуп§;еи8  вирегіог,  у  ко- 
шекъ  же  п.  Іагупё^еиз  іп&гіог  также  принимаетъ  участіе  въ  чув- 
ствительной иннерваціи  гортани  **). 

4.  N.  Іагупё^еиз  іп&гіог  у  кошекъ  содержитъ  какъ  восходящія, 
такъ  и  нисходяшія  чувств ительныя  волокна. 

5.  Чувствительныя  волокна  трахеальной  вѣтви  у  собакъ  про- 
исходятъ  только  отъ  N.  Іагуп^  еиз  йирегіог. 

6.  ІІервыя  неудачи  бактеріотерапіи  не  должны  останавливать 
дальнѣйшія  изслѣдованія  въ  этомъ  направленіи. 


*)  Н.  Чистовичъ.  Къ  вопросу  объ  азотистоыъ  метаморфозѣ  при  крупозной 
пнеймоніи.  Еженѣд.  елинич.  газета.  1886,  стр.  384. 

**)  Положенія  3,  4  и  5  основаны  на  моей  еще  ненапечатанной  работѣ. 
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